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Resumo

O objectivo deste estudo era perceber qual a frequéncia e qual o conteddo mais frequente em
noticias sobre o fendmeno do VIH/SIDA que foram publicadas na imprensa escrita e se essa
informacdo publicada estava a par do conhecimento que se tem vindo a adquirir sobre a
doenca, fruto de largos anos de investigacéo.

Foram analisados todos os artigos jornalisticos publicados no Correio da Manhd, Diario de
Noticias, Jornal de Noticias e Publico, no periodo de 2004 a 2011. Para realizar esta analise
utilizou-se como método a andlise de conteldo, tendo por base uma grelha de categorias e
unidades de andlise e uma grelha de tematicas, posteriormente procedeu-se a elaboracdo da
analise estatistica através do programa SPSS para calcular frequéncias e percentagens
segundo os dados obtidos.

Os principais resultados indicam que os artigos publicados, por um lado a nivel das teméticas
é visivel uma maior prevaléncia no tema Prevencdo e Infeccdo, a nivel das categorias e
unidades de analise o enfoque é maior nas expressdes relacionadas com o tema Infeccdo e
Doenca. Estes resultados indicam que a imprensa escrita comeca a demonstrar uma certa
preocupagdo em escrever sobre o fendmeno, no entanto ainda se escreve e publica pouco

acerca do tema.

Palavras — Chave: VIH/SIDA, Imprensa escrita, analise de conteudo

Abstract

The aim of this study was to understand how often and what content was more
frequently in news about the phenomenon of HIV / AIDS that have been published in press
and if this information was published alongside the knowledge that has been acquired about
the disease, result of many years of research.

We analyzed all news articles published in the Correio da Manh&, Diario de Noticias,
Jornal de Noticias and Publico in the period from 2004 to 2011. To perform this analysis was
used as a content analysis method, based on a grid of categories and units of analysis and a
thematic grid, then we proceeded to the elaboration of statistical analysis using SPSS to
calculate frequencies and percentages according the data.

The main results indicate that in the articles published, the thematic with higher

prevalence in theme is Infection and Prevention. In categories and units of analysis, the focus



is mainly on expressions related to the theme Infection and Disease. These results indicate
that the press begins to show some concern on writing about the phenomenon however still

writes and publishes little about the subject.

Keys — Words: HIV/AIDS, press, content analysis
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Introducéao

A problemética da infec¢do pelo VIH/SIDA é um fendmeno bem presente na nossa
sociedade.

O conhecimento sobre o VIH/SIDA, ao longo dos anos tem evoluido bastante, estando
cientificamente provado que os modos de transmissdo da doenca sdo através de: transmissédo
sanguinea, transmissao sexual e transmissdo vertical (mae — filho).

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida é reconhecida como uma doenca crénica,
sem cura e sem vacina com capacidade preventiva. Desta forma é importante que a prevencao
seja um dos pontos essenciais a trabalhar, nomeadamente e neste caso especifico, pela
comunicacgédo social que assume uma importante funcdo, a de agente de informacdo e com

capacidade para formar opinido (Sousa, P. 2003)

Com este trabalho pretendemos analisar as noticias que foram publicadas na imprensa
escrita mais relevante na nossa sociedade, sobre a infec¢do pelo VIH/SIDA, no periodo entre
2004 e 2011.

A razdo que leva a realizacdo deste estudo esta relacionada com o facto de que a
imprensa, representa uma enorme influéncia sobre o leitor, apresentando a capacidade de
reforcar certas ideias e crengas que se encontram ainda fortemente vincadas na sociedade,
podendo estas ser correctas ou ndo. Por este motivo, parece-nos importante compreender e
conhecer o que se escreve sobre o VIH/SIDA.

As nossas crengas comecam a ser formadas desde muito cedo na nossa existéncia
enguanto seres humanos, crencas essas, que sdo a base de comportamentos e atitudes que
projectamos no nosso dia — a — dia. Deste modo, formamos crengas sobre a infec¢do pelo
VIH/SIDA, através da recep¢do de informacdo a que facilmente temos acesso no nosso
quotidiano.

A comunicacdo social deve exercer de forma coerente e verdadeira o poder que possuli,

em formar e transformar crencas, muitas vezes erradas e desadequadas a nossa realidade.

Apds uma exaustiva pesquisa € visivel que o estado actual deste tema ainda apresenta
muito por explorar, tendo-se verificado que os trabalhos realizados sobre este tema especifico
s&80 muito poucos.

Este tema podera suscitar alguma controvérsia no sentido em que se poderad pensar

gue esta em causa o trabalho dos profissionais da imprensa escrita, mas ndo é esse 0
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objectivo, nem a origem deste trabalho. O que realmente se pretende ¢ “fazer pensar” a
sociedade no geral, incluindo jornalistas, sobre crengas e atitudes que, de alguma forma, nos
foram impostas ao longo da vida, fruto das crencgas que alimentam esta mesma sociedade,
desde o aparecimento deste fendmeno do VIH/SIDA. Os tempos mudam, a informacéo sobre
a doenca € que cada vez mais vasta e mais rica, 0 que de certo modo vem contrariar muitas
destas crencas e atitudes ainda assentes em pressupostos e justificagbes, muitas delas
completamente desajustadas da realidade.

Como ja referido, os trabalhos e pesquisas sobre este tema ainda sdo poucos
relativamente ao muito que ha por explorar, por essa razdo a originalidade deste trabalho
assenta sobre o facto de ser um tema actual e que necessita de ser mais explorado,
considerando que a imprensa escrita exerce muita influéncia sobre o ser humano e como

qualquer outro meio de comunicacéo, facilmente invade o nosso quotidiano.

O objectivo deste estudo exploratorio é analisar qual a frequéncia de noticias sobre o
VIH/SIDA que sdo publicadas na imprensa escrita e qual o contetdo mais frequentemente
noticiado. Segundo estes objectivos é esperado que surjam novos dados acerca deste tema e
que, de alguma forma possam contribuir para uma melhor compreensdo do que se escreve na
imprensa de maior relevancia no nosso pais, se a informacdo €, ou ndo, correctamente
publicada e com que frequéncia se escreve sobre o tema.

Para se proceder a esta investigacdo, foram analisados os conteddos das noticias
publicadas nos quatro jornais diarios mais vendidos em Portugal, nomeadamente, Correio da
Manhd, Publico, Diério de Noticias e Jornal de Noticias, desde o ano de 2004 a 2011. A
recolha da amostra incidiu sobre a pesquisa de artigos jornalisticos que incidissem
exclusivamente sobre o tema “SIDA”, sendo posteriormente registadas segundo as
ocorréncias numa grelha de categorias e unidades de analises e segundo o tema central da

noticia (teméticas).

Do ponto de vista do contributo que este trabalho apresenta para a Psicologia Clinica,
parece-nos importante mencionar que a discriminacdo e a consequente inibicdo dos doentes
em procurar ajuda, resulta ainda em grande parte, da ignorancia que assombra a nossa

sociedade acerca do VIH/SIDA, das suas caracteristicas e da (ainda fraca) prevencéo.

A infeccdo pelo VIH/SIDA continua a ser considerada uma doenca estigmatizante e

discriminatoria, que facilmente evolui para actos de rejeicdo e excluséo.
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“When you are working to combat a disastrous and growing

emergency, you should use every tool at your disposal. HIV/AIDS is the
worst epidemic humanity has ever faced. It has spread further, faster and
with more catastrophic long-term effects than any other disease. Its impact
has become a devastating obstacle to development. Broadcast media have
tremendous reach and influence, particularly with young people, who
represent the future and who are the key to any successful fight against
HIV/AIDS. We must seek to engage these powerful organizations as full
partners in the fight to halt HIV/AIDS through awareness, prevention,

b

and education.’

Kofi Annan, United Nations Secretary-General



A Infeccao pelo VIH /SIDA

A primeira manifestacdo da doenca ocorre em 1981, quando surge o chamado
Sarcoma de Kaposi, em 5 homossexuais masculinos na California e 26 casos em Nova York,
0 que estes doentes tinham em comum era o facto de todos eles apresentarem
imunodeficiéncia e reducgdo significativa dos linfécitos T (CD4 +), bem como o aparecimento
de doengas oportunistas que conduziam a sua morte. Em 1982 o ndmero ja tinha ascendido
aos 248 doentes infectados nos EUA (Teixeira, 1993). Segundo Straub (2005), é identificado
um comissario de bordo que veio a ser designado de “Paciente Zero”, tendo-se verificado,
através da analise dos parceiros sexuais, que tera infectado cerca de 40 pessoas até vir a
falecer em 1984.

Os primeiros casos a ser analisados eram essencialmente visiveis em homossexuais
masculinos. Por volta de 1983, surgem o0s primeiros casos de sintomas em consumidores de
drogas injectaveis, revelou-se assim a necessidade de criar a designacdo grupos de risco, que
seriam 0s homossexuais masculinos, as prostitutas, os consumidores de drogas injectaveis e
os hemofilicos. Esta designacéo e construcdo de um grupo especifico, criou-se tendo em conta
gue a doenca inicialmente s6 se manifestava nestas pessoas. No entanto, ap0s variados
estudos e novos dados adquiridos, em 1987 abandona-se o conceito de grupos de risco para
ser criada a designagdo de comportamentos de risco o que se deveu ao facto de ao longo dos
anos a doenca comegcar a manifestar-se em todas as outras pessoas que ndo pertenciam aos
entdo chamados “grupos de risco”. Isto levou a novas formulagdes acerca de quem poderia

contrair a doenca e através de que via.

VIiH e SIDA

SIDA significa Sindroma da Imunodeficiéncia Adquirida sendo que o agente causador
é 0 VIH, mais concretamente, o Virus da Imunodeficiéncia Humana. Este agente actua sobre
0 sistema imunitario, enfraquecendo-o e como consequéncia disso, vai destruir a capacidade
do organismo se defender face a outras doencas. Os linfocitos T, mais especificamente 0s
CD4+ s@o os principais afectados pela presenca do virus, considerando que sdo estes
linfécitos que coordenam o sistema imunitario e que permitem a resposta aos agentes
estranhos, quando estes sdo infectados e destruidos pelo VIH, véo instalar-se com muita

facilidade as doencgas oportunistas, visto ndo existirem defesas contra elas.



As pessoas portadoras do VIH sdo denominadas de seropositivas e apesar de poderem
ter uma aparéncia saudavel podem transmitir o virus a outra pessoa. Isto resulta do facto de o
Virus da Imunodeficiéncia Humana ter a capacidade de permanecer incubado no corpo

humano por um largo periodo de tempo sem que se manifestem quaisquer sintomas de SIDA.

Sao conhecidos dois tipos de virus, nomeadamente o VIH1 e VIH2, sendo que o
primeiro apresenta-se como mais agressivo na destrui¢do do sistema imunitario, no entanto,
0s medicamentos anti — retrovirais apresentam uma resposta mais eficaz perante o VIHL.

Resultado das longas investigacbes nesta area, verifica-se que ja existem
medicamentos anti - retrovirais, que possibilitam retardar o aparecimento da SIDA. Estes
medicamentos adiam a multiplicacdo do virus, 0 que consequentemente evita a destruicdo dos
linfocitos T e que por sua vez evitam as doencas oportunistas. Em Portugal esta terapéutica
medicamentosa é gratuita e distribuida em contexto hospitalar desde 1987.

Relativamente ao modo de transmissdo do virus, apenas existem trés maneiras
possiveis de esta ocorrer. SO é possivel através da via sexual, no contacto com sangue
infectado ou durante a gravidez / parto de mae para filho. Ao contrario de algumas crencas
ndo é possivel, por exemplo, transmitir o VIH pelo suor, pela urina, pelo contacto social ou
até saliva, entre outros. No caso da transmissdo Mé&e — Filho, também esta forma de
transmissao, ja pode ser controlada se a mae for seropositiva, através de terapéuticas anti —
retrovirais, resultado da evolucdo cientifica dos Ultimos anos.

A transmissdo do VIH, ndo é exclusiva de nenhum grupo de pessoas, mas sim
resultado da adopcdo de comportamentos de risco, como por exemplo, relacGes sexuais
desprotegidas, consecutivos parceiros ocasionais, partilha de seringas, entre outros.

Existe ainda a teoria que o VIH poderd ter evoluido através de do virus da
imunodeficiéncia em simios (SIV), podendo esta transmissdo ter sido resultado de habitos

culturais ou mesmo das migracdes populacionais (Ouakinin, 2000).

Uma das mais importantes formas de prevencdo é a realizacdo de testes de rotina,
porque desta forma, no caso de obter resultados positivos, rapidamente se pode aceder aos
cuidados de salde necessarios para retardar a evolugdo da doenga, por outro lado, ao saber
que se encontra infectado € mais facil adoptar comportamentos preventivos de modo a evitar
infectar outras pessoas e defender-se de doencas oportunistas. A adopg¢édo de comportamentos

seguros continua a ser o conceito chave para uma prevencao eficaz e de sucesso.



O VIH/SIDA apresenta um grande impacto psicologico e existem caracteristicas a ter
em conta e a ser compreendidas. Segundo Lopes (2001), a vivéncia desta doenca é carregada
de angustia e sofrimento principalmente em momentos cruciais, nomeadamente, a altura em
que é anunciada a seropositividade, quando surgem o0s primeiros sintomas e a altura em que
surge o confronto / revelacdo ao outro. Existem ainda aspectos a considerar que € o
comportamento do individuo face ao diagndstico que se traduz no medo, negacéo, revolta,
sentimento de culpa, ansiedade perante o futuro e por fim a depressao.

Os numeros da doenca

O relatério anual da UNAIDS (2011) sobre o fendmeno da SIDA revela que no final
do ano de 2010, existiam cerca de 34 milhdes de pessoas infectadas com o VIH no mundo.
Estima-se que s6 em 2010 surgiram cerca de 2,7 milhdes de novas infec¢des, sendo
aproximadamente 390,000 correspondentes a criancas.

Existem cerca de 6,6 milhdes de pessoas em todo o mundo a receber tratamento para
0 VIH, no entanto este valor ainda representa apenas 35% da populacdo mundial que necessita
de tratamento, verificou-se que em relagédo ao ano de 2009 houve um aumento de cerca de
30% de doentes a adquirirem acesso ao tratamento anti — retroviral.

Uma das conclusdes apresentadas, refere também que o trabalho de prevencdo que
tem vindo a ser desenvolvido em todo o mundo tem dado resultados, sendo que entre 2001 e
2010 o numero de casos de VIH decresceu significativamente em cerca de 33 paises. Entre
estes paises, 22 encontram-se na Africa Subsariana, como €é o caso, por exemplo, da Etiopia,
Nigéria e Zdmbia. Nos casos em que o decréscimo ndo foi muito acentuado, verificou-se que
0s numeros de infeccdo por VIH encontram-se mais estaveis e em alguns casos o0s sinais
indicam uma franca tendéncia para a diminuicdo de casos, resultado de um maior acesso a
terapias anti - retrovirais.

No ano de 2010 estimou-se que cerca de 68% das pessoas a viver com VIH residiam
na Africa Subsariana, o que se traduz em cerca de 5,6 milhdes de pessoas infectadas,
essencialmente na Africa do Sul.

As Caraibas sdo a zona onde existem mais pessoas infectadas com VIH, logo a seguir
a Africa, no entanto desde o ano de 2001 que se tem verificado uma diminuicdo dos casos em
cerca de 25%. A principal causa de transmissdo do virus nesta zona esta relacionada com a

actividade sexual desprotegida.



Verifica-se que ainda existem paises cujos valores ndo sao téo satisfatorios, como € o
caso de alguns paises da Europa Ocidental e da Asia Central. As formas de transmissdo que
mais contribuem para este valores, é a partilha de seringas entre usuérios de drogas, 0s
trabalhadores do sexo e as relagfes sexuais entre casais (heterossexuais). Em alguns casos,
entre 2001 e 2010 verificou-se que houve um crescimento em cerca de 25% de casos de VIH

nestas zonas.

A discriminacdo e a falta de acesso ao tratamento no VIH/SIDA ainda sdo umas das
maiores razdes para se continuar a assistir a um aumento do numero de casos em todo o
mundo, a par também das mas politicas e leis que ainda vigoram em certos paises. Ainda
existem cerca de 51 paises em todo o mundo que proibem a entrada de pessoas infectadas
com o VIH no seu territorio.

E importante salientar que a tuberculose continua a ser a doenca que mais associada ao
VIH apresenta a maior taxa de mortalidade, verificando-se que em 2009 cerca de 380 000

mortes se deveram a esta doenca oportunista.

O que se estudou acerca do tema?

Como referido anteriormente, ndo ha um ndmero significativo de estudos sobre esta
tematica relativamente a comunicacdo social, nomeadamente a imprensa escrita portuguesa.
No entanto, é importante conhecer o que foi feito nesta area ou relacionado com ela, porque
abre caminho a novas questdes e fornece-nos importante informacdo para melhor

compreender 0 porqué e para qué este estudo.

Segundo Victor Claudio e o estudo realizado acerca das atitudes e crengas dos
jornalistas sobre o VIH/SIDA (Claudio, 2000) uma das conclus6es gerais foi que a maioria
deles ndo utilizava preservativo como medida de prevencdo. Outra conclusdo retirada deste
estudo demonstra que quando questionados sobre o modo de transmissdo da doenga mais
frequente a maioria das respostas apontam para a promiscuidade, para as transfusdes de
sangue e intervengdes cirurgicas. Quando questionados os jornalistas acerca das pessoas que

eles acreditam serem mais propensas a contrair VIH, as principais respostas indicam,



homossexuais, toxicodependentes, prostitutas e pessoas promiscuas, ou seja, 0s designados de
“grupos de risco”.

E também importante salientar uma das conclusdes que foram retiradas do estudo
realizado por Victor Claudio e por Paula Sousa intitulado de “As implicagdes do género nas
crengas e atitudes perante o VIH/SIDA” (2003). Verificou-se que entre as variadas questdes
que constituiam este estudo, uma delas questionava “Como ¢ que adquiriu informagao sobre
SIDA?” e a resposta com um valor percentual mais elevado foi a comunicacdo social, sendo
que no género feminino obtiveram-se valores de 98% e no género masculino valores de 94%.
Segundo estes resultados é entdo possivel afirmar que € necessario sensibilizar a classe
profissional dos jornalistas para este facto, de modo a que a informacdo que publicam seja
correctamente transmitida, impedindo assim o desenvolvimento de crengas enviesadas e
incorrectas sobre a doencga nos mais jovens. Mais preocupante ainda, torna-se esta conclusao,
quando se verifica que neste estudo, os jovens da amostra “apresentaram crengas que podem

conduzir a comportamentos de risco em relacdo ao VIH” (Claudio & Sousa, 2003, p.173).

O estudo que mais semelhanca apresenta com este presente trabalho, foi efectuado por
Paula Sousa no ano de 2003, intitulado de “A Infec¢ao pelo VIH/SIDA e a Comunicagao
Social. A Realidade VIH/SIDA através de uma Lente Jornalistica”, que incidiu sobre a analise
de conteldo de artigos jornalisticos de trés jornais, em dois periodos distintos, no ano de 1996
e no ano de 2001. A principal conclusdo que se retirou é que ndo ha uma actualizacdo do
conhecimento, sdo reforcadas as mesmas crencas de sempre assentes sobre ideias erradas e
medos infundados. Esta estagnacdo do discurso jornalistico apresenta uma realidade inversa
ao conceito de prevencéo.

Relativamente ao conceito de crencas e atitudes um estudo efectuado em 2004, por
Fausto Amaro, Carla Frazdo, Maria Pereira e Louise Teles, intitulado “HIV/AIDS risk
perception, attitudes and sexual behaviour in Portugal” revela que o risco de uma pessoa em
Portugal ser infectado através do VIH € de cerca de 68,3%, resultado de crencas e atitudes,

essencialmente de carécter sexual, suportadas por falsas ideias e informacdes.



Crencas e Atitudes

A informacdo chega-nos constantemente, invade todo o espaco que nos rodeia, 0 que
leva a estarmos continuamente a integrar nova informacdo e consequentemente a fazer um
esforco para a compreender. No entanto, ha informago que nos chega e que ndo nos obriga a
efectuar nenhum tipo de raciocinio muito elaborado. Isto acontece porque conseguimos
construir pensamentos que avaliam a informacao recebida, de forma rapida e precisa. Por
outro lado existe informagdo que nos “obriga” e nos expde a outro tipo mais elaborado de

processamento de informacao.

Crencas

Para se compreender este conceito € necessario entender numa primeira fase o que séo
esquemas e de que modo estdo relacionados com a nossa maneira de processar informacao e
consequentemente agir. Esquemas sdo estruturas cognitivas, estruturas essas selectivas,
porque a informacdo que o individuo recebe é alvo de uma analise e selec¢do. Sdo essas
estruturas, 0s esquemas, que vao assimilar e reconhecer qual a importancia da informacéo que
se recebeu, de modo a que se organize os estimulos que estdo em consonancia com a estrutura
que comporta 0 esquema que possuimos.

Young (2003) incidiu especial atencdo sobre os esquemas, afirmando que o ser
humano possui esquemas mal — adaptados que no entanto vigoram durante um longo periodo
de tempo e de forma relativamente estavel, isto acontece porque sdo-nos incutidos desde
muito cedo e continuamente refor¢ados ao longo da vida, com maior ou menor intensidade.
Os esquemas iniciais desadaptativos (Early Maladaptive Schemas, EMS) definidos por Young
possuem caracteristicas especificas, como por exemplo, o facto de serem considerados como
verdades absolutas e também por essa razdo sdo muito resistentes a um eventual processo de
mudanga. Os esquemas podem ser considerados disfuncionais, na medida em que oS
acontecimentos do exterior podem ser incentivadores dessa mesma disfuncdo (Duarte, L.,
Nunes, L. & Kristensen, H., 2008).

O conceito de crencas e esquemas, foram considerados por muitos autores, como
sinbnimos, no entanto, autores como Judith Beck (1997) sustentava a teoria de que 0s
esquemas sao estruturas cognitivas e que, o contetdo dessas estruturas sao as crengas centrais.

As crencas seriam entdo o elemento mais basico dos esquemas e as grandes responsaveis pelo



processamento da informacdo. As crencas, tal como os esquemas, funcionam como verdades
absolutas, verdades essas que se desenvolvem desde muito cedo, verdades que nos sdao
incutidas desde o inicio do desenvolvimento do ser humano, também por essa razdo, sdo
super-generalizadas e rigidas. Estas crencas, fornecem uma maior liberdade para nos
orientarmos no nosso dia-a-dia porque assumimos que sdo verdades inquestionaveis sobre o
outro, sobre 0 meio que nos rodeia e também sobre nos proprios.

Segundo Beck (1995), existem crengas centrais que Se caracterizam por uma certa
rigidez e por uma forte generalizacdo. Segundo isto, 0 que o sujeito faz, sente ou pensa esta
fortemente associado &s crencas que se traduzem em atitudes. A necessidade de nos
orientarmos segundo crencas esta relacionado com o facto de o sujeito precisar de se
organizar perante as situacdes do quotidiano. Esta tarefa € muito mais facilitada quando temos
a capacidade de produzir pensamentos avaliativos automaticos de forma a organizar as nossas

experiéncias adequadamente.

Baron (2000) afirma que muitos dos preconceitos em que acreditamos podem ser
reforcados devido a existéncia de crencas anteriores, ou seja, qguando se possui uma crenca a
tendéncia é dirigir a atencdo para a informacao que sustenta essa crenga e consequentemente
rejeitar a informacé&o, que de certa forma, vai inviabilizar essa mesma. Esta situacdo pde em
causa aquilo em que acreditamos, experiéncia essa que ndo pode acontecer porque como ja
referido, as nossas crencas sdo a verdade em que realmente acreditamos e por essa razado nao
ha necessidade de procurar argumentos que questionem a veracidade daquilo que se considera
auténtico. No entanto, é interessante pensar que ha pessoas que possuem a capacidade de
pensar abertamente sobre as variadas hipdteses e sdo estas pessoas que consequentemente
possuem mais capacidades para procurar crencas alternativas. Estes individuos, por sua vez,
serdo mais facilmente conduzidos a crencas realmente verdadeiras. A grande vantagem em
possuir crengas verdadeiras, é o facto de isso permitir que se tomem e realizem melhores
decisdes e nesse sentido, mais correctas. No caso de se possuirem crencas erradas é necessario
gue ocorram alteracdes, mas o problema muitas vezes reside no facto de os sujeitos nédo
pararem para pensar sobre elas e mais importante ainda, ndo possuirem a capacidade de
questionar a validade e veracidade dessas mesmas crengas. Embora o razodvel fosse ter
sempre em consideracdo a informacgéo que pode contrariar as nossas crengas o que se verifica
é que existe uma grande resisténcia porque se a nossa mente sofre alteracGes, isso pode ser
considerado um sinal de fraqueza (Baron, 2000), o que apesar de ndo ser verdadeiro, é mais

uma crenca que se instalou na nossa sociedade.
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Uma forte razdo para a forca das nossas crencas aumentarem e serem fracamente
susceptiveis @ mudanga é também o facto de o ser humano gostar e precisar de acreditar que
as suas decisdes sao as melhores, que eles proprios tomam as decisbes mais razoaveis e
aceitaveis, dando-lhes a sensacdo que sao suficientemente inteligentes e dotados de uma forte

moral.

A necessidade de o individuo suportar as suas crencas leva a que haja uma tendéncia
para se expor a informacdo fortemente selectiva. A forma que permite a manutencdo das
crengas € aceitar informagdo que reforce aquilo em que realmente se acredita. Quando
confrontados com outros argumentos, a forma de os desvalorizar é procurar sinais de fraqueza
nesses argumentos e muitas vezes desenvolver um ataque aos defensores das ideias contréarias

as suas crencas.

A audiéncia (seja ela presencial ou virtual) encontra-se exposta a informacdo e
crencas, o que é considerado um factor importante para a persisténcia dessas mesmas crencas.
Todos os sujeitos desejam que o0s outros acreditem em si e quando se esta perante um publico,
h& uma tendéncia para organizar essa informacdo de acordo com o0 que Sse pensa ser as cren¢as
de quem nos ouve. No caso em que o publico é desconhecido, o sentimento de
responsabilizacdo aumenta e por essa razdo quem transmite a informacdo procura mais
argumentos e um ponto de vista mais alargado que sustente duas posi¢des contraditorias. Esta
mesma responsabilizacdo apresenta um aspecto muito benéfico porque permite a reducdo de
preconceitos e atitudes tendenciosas.

Uma das ideias basicas do comportamento humano é que os outros influenciam-nos, a
nos e ao nosso comportamento e segundo Schultz (2008), possuimos crencas normativas,
directamente relacionadas com muitos comportamentos, nossos e dos outros, nesse sentido
guando ocorrem mudancas de comportamento, significa que ocorreram mudancas nessas
crengas normativas. Essas mudangas ocorrem com maior frequéncia quando sdo transmitidas

por grupos aos quais nos identificamos.
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Atitudes

Lima (2006) afirma que as atitudes sdo modeladas pelas crencas, ou seja, as atitudes
traduzem-se no agir e esse acto de agir esta condicionado pela visdo que 0 sujeito possui
acerca de uma dada situagdo, indissociavel da crenca que nos orienta. As crencas, segundo
este ponto de vista, sdo 0 suporte da nossa maneira de actuar, é esta combinacdo de atitude e
crenga que funciona como uma componente racional e cognitiva da pessoa.

O conceito de atitude é vasto e motivo de muitos estudos, o que ao longo do tempo
conduziu as mais variadas definicbes. No entanto, quando falamos em atitudes, facilmente
associamos este conceito ao acto de agir, ou seja, uma resposta que se dé perante uma pessoa
ou uma experiéncia. Este conceito ndo se pode reduzir a algo tdo simples como o descrito
acima, segundo Eagly e Chaiken (1993), as atitudes podem ser observadas como uma
tendéncia psicologica que se traduz numa resposta avaliativa de caracter favoravel ou néo.
Deste modo, é possivel afirmar que as atitudes ndo sdo directamente observaveis, porque estas
sdo resultado de uma relacdo que existe entre a experiéncia que a pessoa vivencia e a forma
como se vai comportar perante a situacdo. Segundo este ponto de vista, as atitudes estdo
sempre dependentes da experiéncia que o individuo vivencia, ou seja, “as atitudes expressam-
se sempre através de um julgamento avaliativo” (Lima, 2006, p. 189) e é esse julgamento
avaliativo que vai produzir respostas avaliativas, respostas essas que podem ser de carécter
cognitivo, afectivo ou comportamental.

Segundo Lima (2006), a forma de expressao de atitudes cognitivas pode traduzir-se
em pensamentos, opinides ou crencas. Neste caso, o individuo vai considerar quais as
particularidades e consequéncias da situacdo com que se depara e s6 depois surgira a sua
resposta, seja ela favoravel ou ndo. Por outro lado temos as atitudes consideradas afectivas,
gue sdo aquelas situacdes ou experiéncias que o sujeito vivencia e cuja resposta vai depender
dos sentimentos e emocdes que essa situacdo despoleta na pessoa. Por altimo, a forma de
expressdo das atitudes pode ser comportamental e neste caso 0 que se verifica é que surgem

comportamentos especificos que permitem que essa atitude se manifeste.

Por norma, existe uma grande consisténcia entre as atitudes e as crencas que o
individuo possui, no entanto, as atitudes ndo existem por si soO, existe uma funcdo nelas,
fungdo essa que pode ser de indole motivacional e que relaciona as atitudes com as
necessidades do sujeito e ainda a fungdo cognitiva em que, 0 que se encontra em relacdo séo

as atitudes e o processamento de informagéo.
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No caso da funcdo motivacional é possivel compreender duas outras, digamos, sub —
fungdes, sendo elas a funcéo avaliativa e a fun¢do simbolica. A funcdo avaliativa das atitudes
esta relacionada com a avaliagdo que o sujeito faz de uma situacdo de modo a perceber quais
sdo as vantagens e as desvantagens que essa atitude lhe vai dar, podendo assim optar por
aquela que lhe permitird uma maior aceitacdo social e integracdo. A funcdo simbolica das
atitudes esté relacionada com o desejo de que, a atitude que o individuo utiliza, reflicta os
seus valores e ideais, embora este nem sempre sejam os verdadeiros é a forma que o sujeito

encontra de resguardar e proteger a sua imagem.

A funcdo cognitiva das atitudes esté relacionada com o facto de as atitudes possuirem
a capacidade de moldar e influenciar o modo como a pessoa vai processar a informacao, esta
situacdo vai depender também em grande parte do modo como o individuo percepciona e
compreende 0 mundo que o rodeia. Isto significa que a pessoa ira ter uma tendéncia para
caminhar e procurar informagéo que confirme e fortaleca a sua atitude, evitando e rejeitando
toda aquela informacdo que néo esteja em concordancia com a sua atitude, a isto chama-se
exposicao selectiva (Lima, 2006). Apesar disto, a desarmonia cognitiva pode baixar quando as
fontes de informacéo forem consideradas como crediveis e assim o sujeito vai permitir expor-
se mais livremente a informacdo que ndo seja tdo concordante com a sua atitude. Isto leva-nos

a outro paradigma, o da mudanca de atitudes.

No caso concreto da comunicacdo social e qual a sua importancia para esta mudanca,
ndo s6 de atitudes mas também de crencas, é importante perceber certas caracteristicas da
comunicacdo, como por exemplo, quem é que disse a noticia e com que efeito ela foi
noticiada. Através dessas caracteristicas perceber-se-ia de que forma a comunicacdo poderia
ser persuasiva e potenciadora de mudancas no sujeito. Mais uma vez o factor credibilidade é
muito importante e aparece aqui em destaque, porque variados estudos concluiram que a
comunicagdo por si sé ndo produz resultados rapidos e eficazes, é necessario que a fonte de
informacdo seja portadora de uma forte credibilidade, s6 dessa forma se poderdo observar
mudangas de atitudes.

A mudanga de atitude € entdo um processo que, como referido por Lima (2006), deve
obedecer a cinco etapas. Em primeiro lugar € preciso despertar a atencdo do publico, é
necessario que a mensagem seja ouvida com interesse, em segundo lugar, apos 0s argumentos
apresentados a mensagem tem de ser compreendida pelas pessoas. Seguidamente temos a

aceitacdo em que mensagem que foi apresentada deve ter a aprovagao de todos aqueles que a
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ouviram, posteriormente temos a retencdo, o que significa que a mudanca de atitude que a
mensagem provocou no sujeito deve manter-se na sua memoria. Por ultimo, deve-se registar a
accdo, ou seja, a mensagem apreendida e compreendida que causou a mudanca de atitude
deve traduzir-se em comportamentos que reflictam essa mesma mudanca.

Para que todo este processo se realize, a informacéo que é transmitida deve ser forte o
suficiente para que ndo seja algo que se recorde e interiorize apenas num curto espago de
tempo mas que perdure durante muito tempo e que promova continuas mudancas de crencas e

atitudes significativas.

Estereotipos e Representacgdes Sociais

O acto de estereotipar um grupo ou uma situacdo surge como resultado de um
processo de categorizacdo, sendo que categorizar € um processo cognitivo que permite ao
individuo perceber quais as diferencas e quais as semelhancas entre diferentes grupos. Por
outro lado, este processo que essencialmente visa a simplificacdo de informacdo que nos

chega do exterior, pode também dar origem a generaliza¢des abusivas.

A formacdo de esteredtipos € um processo que envolve a recepcdo de nova
informacdo, sendo que esta se vai interiorizar em fungdo da informacdo e do conhecimento,
anteriormente adquirido pela pessoa. Os estereGtipos ajudam o sujeito a entender e
compreender o mundo, essencialmente ajudam o individuo a poupar tempo e esforcos, isto &,
permite que o individuo ignore certas informac6es e detalhes que se encontram relacionados

com o outro (Mcgarty et al, 2002).

Se considerarmos um certo tipo de esteredtipo que ndo se encontra de acordo com o
que defende a maior parte das pessoas integrantes de uma sociedade, esse estere6tipo ndo vai
ter grande impacto, podendo mesmao ser visto como algo estranho. Apenas ganhardo sentido e
importancia os esteredtipos que sdo partilhados por um largo nimero de pessoas porque,
dessa forma, permite que se possa prever e entender certos comportamentos dos membros de
cada grupo ao qual pertencem. E possivel ver os estere6tipos como crengas normativas porque
é atraves e em funcdo destas que os membros de cada sociedade coordenam o seu
comportamento. Falamos em crengas normativas mas os estere6tipos na sociedade funcionam
essencialmente como crencgas socio - culturais, porque sdo-nos transmitidas crencas, através

de variados meios, como por exemplo, os pais, a escola, 0s amigos ou até os media. Esta
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transmissdo de crencas vai depender também do contexto histdrico e do contexto cultural da
sociedade em questdo.

Perante um grupo especifico de pessoas € natural que as nossas crencas déem origem a
um esteredtipo sobre esse mesmo grupo e sdo esses estereotipos que vao produzir influéncia
Nno nosso comportamento a adoptar com as pessoas que fazem parte desse grupo. Deste modo,
a percepgao que possuimos acerca desses grupos vao ser enviesadas pelos nossos esteredtipos
e isto acontece sem que haja qualquer consciéncia ou mesmo intencdo por parte da pessoa que
faz uso de estereotipos. Segundo isto conclui-se que o0 acto de estereotipar € uma situacdo que
por um lado pode ser benéfica, mas por outro lado tem custos e efeitos negativos para quem é
alvo deles. E benéfico, no sentido em que permite que organizemos a informacdo que
recebemos e que lidemos com ela eficazmente, por outro lado a pessoa que é vitima deste
acto, colhe o fruto amargo de pertencer a um dado grupo social associado a certos tipos de
estereotipos.

S0 estas crencgas que resultam em estere6tipos que acabam por transgredir as normas

da nossa sociedade que defende ndo so a igualdade mas também a justica (Bernardes, 2003).

Os esteredtipos sdo, como ja referido, uma constante na sociedade e estes sao
constituidos por uma componente projectiva, significa que, por um lado, séo resultado de
distor¢des cognitivas que um individuo possui, sendo que a outra parte € veridica porque é
resultado das informacgdes que se conseguem retirar do contacto directo com o outro. Mas
para que o estereotipo que se forme seja verdadeiro o contacto com o outro tem de ser feito de
forma intensa e sistematica, se assim nao for, vai surgir um estere6tipo assente em falsas
crengas, que serd sustentado pela sociedade, relativamente ao grupo estereotipado (Paéz,
2006).

O acto de estereotipar esta estreitamente relacionado com o processo de categorizagéo,
embora seja mais comodo adoptar esta estratégia, ao estereotipar alguma situacdao ou alguém
cai-se no risco de ignorar caracteristicas especificas e assim sendo, surge a tendéncia para
focar atencdo apenas nas caracteristicas que vdo de encontro ao estere6tipo que caracteriza
certo grupo ou situagao.

Segundo estudos de Tajfel (citado por Paéz & Marques, 2006), desde criangas sd0-nos
incutidos certos juizos de valor, que sdo parte integrante do nosso crescimento moral e
cognitivo, por essa razao, aceitamos desde cedo que esses juizos de valor sdo verdadeiros, a

importancia da mensagem gue nos € transmitida ndo estd direccionada para o contetdo dela
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mas sim para quem nos comunica essa mensagem. E necessério ter em conta que nessa fase
do desenvolvimento, a nossa exposicdo a meios de comunica¢do € muito diminuta o que

potencia o facto de atribuirmos extrema importancia ao que nos é relatado pelo outro.

Apesar da ideia negativa a que 0s esteredtipos estdo associados eles sdo essenciais na
vida social, o ser humano necessita de categorias, necessita de uma forma para organizar toda
a informacdo que lhe chega. No entanto, a forma como a informacdo e seleccionada,
recepcionada, tratada e armazenada vai resultar numa informacdo ja a partida enviesada.
Predomina a tendéncia para a informacdo ser processada, com o objectivo de preservar e
identificar as caracteristicas mais importantes que caracterizam o grupo ao qual se pertence e
0 grupo oposto. Isto significa que quando o sujeito se refere ao seu grupo de referéncia,
invariavelmente vai mencionar e recordar as caracteristicas positivas o que ndo se verifica
guando se estiver a referir ao grupo oposto, aguele ao qual nao pertence nem se identifica.

O facto de haver mais ou menos informagéo sobre um certo grupo tem bastante peso
na formacdo de esteredtipos, ou seja, existem grupos que sdo maiores humericamente e em
alguns casos, 0 contacto com estes € mais frequente e sistematico, por outro lado, existem
grupos que sdo inferiores em termo numéricos ou gque contactamos muito esporadicamente,
estes sdo aqueles que serdo mais facilmente objecto de discriminacao.

Ao falarmos de estere6tipos, coloca-se uma questdo: ‘“Podem individuos bem —
intencionado, que desejam evitar o uso dos esteredtipos, consegui-lo?” (Bernardes, 2003, p.
307). A resposta a esta pergunta ainda ndo esta devidamente consolidada, no sentido em que
existem autores que afirmam que é possivel fazé-lo mas também existem autores que referem
que muitas vezes a tentativa de fazé-lo acaba por resultar no comportamento oposto e por
vezes até mais exagerado. Os estudos efectuados por Macrae (citado por Bernardes, 2003)
demonstraram iSs0O mesmo, ou seja, mesmo que 0 sujeito tente impedir o aparecimento dos
pensamentos estereotipados, mais tarde eles irdo surgir e originar mais uma vez avaliagdes e
atitudes sobre os outros. Este acontecimento designa-se de “efeito ricochete dos pensamentos

estereotipicos” (Bernardes, 2003, p. 310).
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VIH/SIDA, estereo6tipos e representacao social

Relativamente ao fenémeno do VIH/SIDA o acto de estereotipar ainda se encontra
bem patente quando se aborda este tema. Verifica-se que qualquer pessoa que seja
seropositiva ou que tenha SIDA ¢é apontada como homossexual, prostituta ou
toxicodependente, estamos assim perante um estere6tipo relacionado com esta doenca. Esta
ideia surge desde os primérdios do aparecimento da doenca e veio-se instalando ao longo das
geracOes e sendo transmitido de geracdo para geracdo porque tornou-se uma crenca da
sociedade onde vivemos. Esta ideia e este acto de estereotipar quem sofre da doenca, vai de
encontro a ideia ja referida de que desde cedo nos séo incutidos este género de juizos de valor,
no entanto, existe o poder de enquanto adultos modificar este pensamento e acolher de forma
positiva e construtiva a informacdo (cientifica) que nos chega nos dias de hoje e que vem
desmistificar muitos destes juizos de valor que se cravaram na sociedade, erradamente. Os
casos de SIDA embora até a data ja tenham atingido valores inimaginaveis ainda continuam a
ser uma minoria face a populacdo mundial e neste sentido, verifica-se o que foi anteriormente
mencionado, isto é, como sdo em menor numero e ndo sdo casos que um cidaddo no seu dia-a-
dia estabeleca um contacto permanente vdo ser automaticamente alvo de actos
discriminatorios.

O ser humano no seu quotidiano necessita para sua propria organizacdo, de construir
um mundo significante, nesse sentido, surgem as representacfes sociais. Também este
conceito é comum a todas as sociedades porque permite que se produza um sentido e uma
explicacdo para o meio envolvente.

Existe um conjunto de conceitos e de explicagcdes que podem ser comparados a mitos e
crencas que habitam nas sociedades mais conservadoras/tradicionais, sendo que nos dias de
hoje aproximam-se muito daquilo a que chamamos 0 senso — comum. Estas representacoes
sociais s@o acima de tudo construcdes, realizadas por grupos, surgem como que um resultado
de variadas interac¢des e de variados processos de comunica¢do que ocorrem continuamente
no seio de um certo grupo social. O objectivo central para a construcdo de representacdes
sociais sobre determinado tema ou situacdo é essencialmente para dar sentido e ordem ao
mundo que nos rodeia, isto acaba por caminhar no sentido dos esteredtipos se considerarmos
que quando se constroi uma representacdo social sobre, por exemplo, a SIDA, vai ser mais
pratico, embora nem sempre correcto, adoptar e orientar um comportamento padrdo face a
essa doenca e face aos portadores dela. Isto significa que realizar uma representacéo social,

por exemplo sobre o VIH/SIDA, é uma forma de interpretar o que é desconhecido, aquilo que
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ndo nos é familiar. Segundo Vala (2006) muitas vezes a SIDA é tratada, falada e até
comparada a uma “peste do século XX (p.474), neste caso utiliza-se uma metéfora para
tentar traduzir algo que ainda é desconhecido e imprevisto, no entanto, cai-se no erro de esta
analogia traduzir-se num comportamento muito semelhante aquele que seria de esperar nos
tempos da peste. Deparamo-nos, deste modo, com um dos lados negativos da formulacdo de
representacdes sociais, visto que podera potenciar uma reducdo de novas aprendizagens e

consequentemente inibir comportamentos de caracter revolucionario e inovador.

No caso da infeccdo pelo VIH/SIDA, uma doenca epidémica e até a data incuravel é
um tema que quando confronta um mero cidaddo, a tendéncia é para responder algo como:
“Eu ndo, os meus ndo”. E uma doenga que se encontra intimamente ligada a ideia que s6
pertence a nacGes estrangeiras ou a grupos excluidos ou marginais. Mais concretamente,
homossexuais, toxicodependentes, prostitutas, etc. Segundo Moscovici (2004), quando o
sujeito possui um medo do que é desconhecido existe uma propensdo para desenvolver
representacdes sociais, isto €, o fenébmeno que motiva o medo é assimilado como algo que
visa destruir a ordem, o sentido e controle que a pessoa pensa exercer sobre a sociedade em si
e 0 meio que a envolve. Ao analisar a doenca sob a forma de uma representacao social, esta-se
a criar uma barreira defensiva em que a atencdo é desviada do Eu para se centrar apenas no
Outro, isto significa que, a ameaca e a responsabilidade que esta acarreta é colocada no Outro,
é procurada uma origem e um desenvolvimento, exterior ao Eu, afastando-se desta forma a

situacdo ameacadora (Guareschi, 1999).

Socialmente, contrair SIDA € visto como uma falha da pessoa, cai-se assim num
processo de acusacdo em que o outro é responsavel por contrair a doenca. Verifica-se ainda
gue as pessoas que pertencem a grupos diferentes do seu, sdo conotados com uma sexualidade

aberrante, o que seria mais uma justificacdo para contrair a doenca.
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A Comunicacao Social e VIH/SIDA

A comunicagdo social € cada vez mais uma constante no nosso quotidiano, os meios
de comunicagdo social enchem o nosso dia-a-dia com diversa e variada informag&o. Sendo
algo tdo presente nas nossas vidas € seguramente necessario perceber e acima de tudo
compreender de que forma é que toda a informacdo € produzida, como € que chega a
populacdo em geral e mais concretamente que efeitos potencia nos individuos que se
encontram expostos a esta.

Os jornais, antes do século XX, ainda ndo tinham o poder de ser considerados como
um meio de comunicacdo (mass media), so no final do século XIX e pelo facto de comecgarem
a atingir uma grande parte da populacao de forma continuada e organizada é que ganhou essa
inclusdo nos meios de comunicagéo social. Mcquail (2003) afirma que existem trés tipos de
imprensa escrita e que de alguma forma e perante 0 senso comum, é possivel, ainda constatar
alguns desses tipos de imprensa, nos dias de hoje. Em primeiro lugar e segundo o autor, existe
a imprensa partidaria, que valoriza a discussao politica com uma forte vertente partidaria, por
outro lado temos a considerada imprensa de prestigio em que se verifica uma preocupacgéo
ética e uma forte responsabilidade social, completamente contraria ao sensacionalismo que
tantas vezes impera. Por ultimo a imprensa comercial, que é essencialmente dependente da
publicidade, é orientada para o investimento e consequentemente o crescente lucro, neste tipo
de imprensa o que domina é maioritariamente o sensacionalismo que enaltece o crime, a
delinquéncia, entre outros. E este tipo de imprensa, a comercial, que no entanto, se verifica

dominar grande parte do mercado da imprensa escrita.

O conceito de mass media adquiriu ao longo dos tempos variadas definigdes, sendo
talvez a mais consensual, a descricdo destes meios de comunicacdo como formas de
comunicacdo que actuam e envolvem fortemente a sociedade e 0s membros que a constituem,
seja este envolvimento com maior ou menor intensidade (McQuail, 2003).

Por volta dos anos 30 surgiu a sociologia dos mass media que comegou a desenvolver
investigacOes sobre os efeitos da comunicagéo social. A partir deste momento e de acordo
com os estudos que comecaram a ser desenvolvidos comegou-se a questionar o facto de que
os efeitos da comunicagdo social e seus meios de transmissao no que concerne a opinides e
crencas ndo podia ser encarado de forma linear, porque segundo Dias (2001) as mensagens

que sao transmitidas sdo dotadas de um caracter monopolizador e padronizador passivel de ser
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estudado. Giddens (1997), vem dar forca a esta emergéncia que se coloca, quando nos fala
dos meios de comunicacdo como agentes que possuem a capacidade de formar uma realidade,

em vez de espelhar essa mesma.

Pierre Mannoni (1980) afirmou que os media independentemente do assunto que era
tratado, o objectivo era sempre montar um cenario carregado de encenacdo e dramatizagao,
porque s6 assim quem escreve a informagdo é que conseguiria transformar o que escrevia em
algo interessante e que prendesse o publico. O mesmo autor tinha também uma viséo acerca
dos jornalistas comparada a um género de voz dos boatos, ou seja, promoviam a inquietacdo

nos receptores da informacéo, sem fundamento algum consistente.

Segundo a Teoria da Responsabilidade Social dos Media, a informacdo deve ser isso
mesmo e ndo uma forma de entretenimento, isto é, os media tém a obrigacdo de fazer a
separacgdo entre 0 que sao factos e o que sdo opinides, em suma, tudo o que € escrito deve ser
divulgado com rigor, com objectividade e imparcialidade (Adringa, 2003). Ainda sobre a
Teoria da Responsabilidade Social, McQuail (2003) enuncia alguns factores importantes que
sustentam esta teoria, isto €, a comunicacdo social tém obrigacdes para com a sociedade,
sendo que essa obrigacdo passa pela publicagdo de noticias que devem ser providas de
verdade, devem ser objectivas e precisas. Por Gltimo é importante realcar que todos o0s
profissionais que fabricam a noticia devem orientar-se segundo codigos de ética, porque
embora 0s mass media sejam livres na nossa sociedade, tem de existir sempre uma auto —

regulacdo dos mesmos.

Os meios de comunicacdo social, sdo vistos na sociedade como instituicdes autbnomas
e como consequéncia disto € possivel afirmar que essas mesmas instituicdes podem e
conseguem produzir modelos proprios e consequentemente transmitir imagens ilusérias sobre
a realidade. Perante isto é impossivel ndo pensar no papel que os meios de comunicacao
social desenvolvem na sociedade e especialmente nas caracteristicas que compdem o0s
discursos por eles transmitidos (Dias, 2001). Focando estas caracteristicas que constituem a
comunicagdo social e seus meios é possivel questionar até que ponto ndo nos levardo estes
meios a uma indiferenca intelectual.

Esta indiferenca intelectual é sustentada também pelo caracter estereotipado dos
discursos produzidos pela comunicagdo social, ou seja, as mensagens sdo necessariamente

produzidas de forma macica e a sua divulgacao é muito rapida devido &s novas tecnologias. E
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também de salientar que a informacgéo quando sai para o publico € dirigida a todos em geral,
ndo existe a preocupacdo de seleccionar um publico — alvo. O discurso estereotipado e 0s
proprios esteredtipos apesar de tudo, sdo indispensaveis ao ser humano porque sdo estes que
permitem que ndo se instale um caos cognitivo, sdo eles que permitem que nos organizemos
perante as experiéncias do quotidiano. No entanto, ao regermo-nos por estere6tipos corremos
o risco de ver a realidade de uma forma desfocada e quando a informacéo que nos chega, vem
“carregada” de estereotipos e ¢ possivel questionar de que modo é que um discurso com essas
caracteristicas vai produzir algum tipo de conhecimento para o cidadé&o.

O esperado seria que a informacdo que nos chega seja uma novidade, seja algo que
esclarece certas ddvidas ou até mesmo anula qualquer incerteza que possa existir sobre
determinado assunto, neste sentido, se o discurso é adornado de estere6tipos e acima de tudo
massificado, ndo constitui informacao, visto ser algo que é previsivel e ndo nos da nada de

novo e inesperado.

A comunicacdo social possui a capacidade de modificar conhecimentos, dado que
abrange uma populacdo heterogénea, mas sendo esta passada de forma muito rapida e de
forma unilateral para uma populacdo anénima, o que também se verifica é que o feedback é
quase nulo o que pdem em causa de que forma é que cada individuo assimila a informacao
que lhe chega, ou seja, a informacdo vai suscitar variadissimas reac¢des associadas também as
caracteristicas sociais e culturais de cada um. Desta forma, o receptor da informacéo ndo tera
qualquer controlo sobre o que lhe é transmitido o que poderd, desta forma, enviesar a opinido
publica. Relativamente ao conceito de opinido publica, entende-se serem atitudes e reaccoes
vivenciadas por um colectivo, seguidas por grande parte da sociedade e frequentemente
encaradas como importantes. A opinido (publica) ndo pode ser vista como sinénimo de
atitude, porque quando mencionamos opinido, estamos a falar de algo que é sustentado por
crengas especificas. Enquanto que atitude é a existéncia de uma posicéo para agir num sentido
concreto, a opinido € como que uma expressdo, € a propriedade comunicativa e interpessoal
das atitudes. O sujeito faz uso das suas opinides para se integrar na realidade e deste modo

adaptar-se a ela e a um grupo particular (Augras, 1980).

A comunicag&o social, relativamente ao tema SIDA, ao longo dos anos, tem vindo a
verificar-se um aumento significativo de informacdo sobre a doenca, 0 que se traduz numa
“influéncia marcante nos valores e na visdo que hoje partilhamos desta doenga” (Mateus,

2000, p.86). E no entanto importante ter a no¢ao, ou pelo menos, questionarmo-nos, de que
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modo a abundancia de informacdo ndo podera estar cheia de ideias erradas ou mal
formuladas. O cidaddo ao qual chega a informagéo sobre a SIDA considera-se por norma
muito informado, associa inconscientemente que se leu sobre o assunto nos meios de
comunicacdo social, automaticamente esta informado e por essa razdo a probabilidade de
correr riscos é diminuta. E esta concepcdo que merece especial atencdo porque a informacao
pode ser vista como uma anestesia intelectual se néo for gerida por quem a I€, correndo assim

0 risco de estarmos perante crencas e atitudes deformadas.

Segundo Augras (1980) existem caracteristicas que definem o que ¢ uma “boa
noticia”, a noticia deve em primeiro lugar ser actual, deve ser publicada o mais cedo possivel
que todos os outros meios de comunicacdo, deve ser informagdo nova para que deste modo a
noticia seja valorizada. Em segundo lugar a noticia publicada deve ser portadora de um cunho
sensacionalista, 0 que é possivel de realizar a partir do momento em que se transforma uma
noticia comum, num momento jornalistico extraordinario e apelativo, na maioria das vezes
através de titulos sensacionalistas, muitas vezes adjectivados de “titulos — choque”. Perante
esta situacdo vislumbra-se que o que interessa compreender € como € que a noticia vai ser
percebida e interpretada e muitas vezes, mais importante ainda, de que forma é que vai

influenciar, a ja referenciada, opinido publica.

O tema VIH/SIDA é motivo de muita “tinta correr” na imprensa escrita pelos diversos
motivos, mas também é de conhecimento comum que o “que vende” sdo as noticias que
sobressaem pela sua dramatizacdo, porque sdo essas que dd@o a ideia ao receptor da
informacdo de seguranca, a ideia de que iSSO acontece aos outros, e o que se verifica quando
se fala da doenca € isso mesmo, excessiva dramatizacdo, como se fosse uma questdo de vida
ou morte (Mateus, 2000).

Relativamente as crencas da populacdo, estas sdo muitas das vezes reforcadas pela
comunicacéo social. Existe um impacto muito forte na maneira como o sujeito olha e avalia a
informacdo que lhe chega. Assim sendo, é preciso perceber e acima de tudo compreender
como é que a informacédo sobre a SIDA vai influenciar certas crengas j& instauradas, ou seja,
se a informagdo que passa for correcta e fortemente sustentada € meio caminho para que a
pessoa possa parar e questionar-se a si propria sobre as suas crencas. Se por outro lado, nos
depararmos com informacéo incorrecta e mal fundamentada muitas das crengas acerca do

VIH/SIDA vao ser ainda mais alimentadas.
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E necessario perceber, também, que quem escreve as noticias sio pessoas, seres
humanos, inseridos numa sociedade carregada de crencas e que por isso mesmo, eles préprios
vao possuir crengas que vao ser transpostas para o0 que escrevem, mesmo que néo tenha real
consciéncia que isso acontece, neste sentido, € importante que quem informa a populacao
através dos seus discursos, se informe correctamente também. No estudo, anteriormente
referido, realizado por Victor Claudio (Claudio, 2000) sobre as atitudes e crencas dos
jornalistas, verificou-se que estes, apresentam certos comportamentos comuns ao resto da
sociedade, como por exemplo, ndo utilizarem preservativos nas relacées sexuais ou no caso de
serem questionados acerca das formas de transmissdo do VIH era possivel verificar respostas
como a promiscuidade ou transfusGes de sangue. Outra das conclusdes que foi retirada deste
estudo é que os jornalistas viam as prostitutas, os homossexuais e os toxicodependentes como
0s que tinham mais probabilidades de se infectarem. Obtidos estes resultados, e dado o
conhecimento que hoje possuimos acerca desta doenca, verifica-se que crencas ultrapassadas
e conceitos antigos ainda vigoram naqueles que passam a informacéo e que deveriam ser um
dos maiores catalisadores da luta contra a SIDA. No entanto, é possivel perceber que esta
doenga € muitissimas vezes tratada como “a doenga dos outros”, nunca como a doenga que
pode acontecer a qualquer cidaddo, independentemente da classe social, género ou idade.
Perante esta informacdo é ainda mais reforcada a ideia, de que os jornalistas devem informar-
se sobre a tematica que escrevem, devem tornar-se acima de tudo jornalistas especializados,

facto que é possivel e acessivel a todos através de formacgédo continua sobre o assunto.

Relativamente as crencas, sem duvida de que a crenga que mais impera quando
falamos de VIH/SIDA é de que esta doenca é para os outros. Sdo infindaveis as justificacdes
dadas pelas pessoas para que se possa dizer que SO vai acontecer aos outros, para melhor
entender esta ideia temos o seguinte exemplo: “...se questionarmos heterossexuais dizem que
a SIDA ¢é para os homossexuais, € para as prostitutas, é para os toxicodependentes. Se
questionarmos as prostitutas, elas dizem-nos: “sim, mas o VIH acontece s6 4s minhas colegas,
porque a mim ndo, porque eu protejo-me sempre”. Se questionarmos os toxicodependentes,
dizem: “sim, ¢ sO para aqueles que partilham as seringas, porque eu ndo as
partilho”...Diferentes extractos populacionais e em todos vamos encontrar a mesma crenga”
(Claudio, 2000, p. 279). Neste sentido, se as crencas ja se encontram mal formadas desde
cedo, se a informacdo é mal gerida e trabalhada, o0 que acontece € que essas crencgas s vao ser
reforgadas. A informacgéo quando é recebida passa pelo filtro das crencas, quer isto dizer que,

se a informacdo que nos chega ndo é coadunante com a crenga que Se possui esta vai ser
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rejeitada, se por outro lado, a informacgéo que nos chega, confirma as nossas crengas, esta vai
ser acolhida. S6 quando ndao h& nenhuma ideia formada e consistente sobre determinado
assunto € que estamos mais receptivos a informagdo. Mas partindo do principio, que sobre o
VIH/SIDA existem ja crencas formadas, o que se torna importante, € fazer com que o
individuo se confronte com a sua propria crenca, ou seja, fazer com que o individuo perceba e
reconheca que existem outras realidades. Se isto for passivel de acontecer, se o sujeito for
capaz de se questionar e acima de tudo questionar as suas crengas caminha-se assim para a
mudanca de atitudes e de comportamento. No entanto, é preciso ter em conta que para que
este processo ocorra, € necessario que a informacao seja direccionado a todas as populagdes —
alvo mas com o cuidado de dirigi-la e transmiti-la de acordo com as particularidades de cada
grupo. Isto significa que, a boa informacao seria aquela que fosse cuidadosamente trabalhada
e dirigida a populacdes especificas, seria aquela que usaria uma linguagem apropriada a cada
populacdo a que se dirige, uma linguagem que seja claramente percebida por quem Ié. Por
outro lado, uma ma informac&o, além do ja referido, discurso estereotipado e das crencas que
a sustentam, é também aquela informacdo, carregada de juizos morais e de uma carga

religiosa, nomeadamente, judaica — crista.

Numa investigacdo realizada por Lopes (2001) acerca dos discursos sobre a SIDA,
constatou-se que existem essencialmente trés tipos de discurso, nomeadamente, o discurso
psicolégico, o discurso religioso e o discurso cientifico. Esta investigacdo, afirma assim que,
o discurso religioso, vé a SIDA como um fantasma, ou seja, coloca a énfase nos
comportamentos considerados anti — natura, sendo que neste discurso esta presente de forma
notoria, a presenca de uma clivagem entre a nogdo de mal e a aceitacdo do outro, que se
traduz na culpabilizacdo do outro, da resisténcia as variadas campanhas de prevencéo e a falsa
integracdo e compreensdo face aos outros. Relativamente ao discurso cientifico, € um discurso
em que a tonica é colocada nos avancgos terapéuticos que se vao verificando e nas novas
conquistas no campo da investigacdo. Verifica-se que este tipo de discurso consegue traduzir
variadas nogdes, desde o facto de considerarem as descobertas omnipotentes, passando depois
pelos limites que elas apresentam, podendo terminar assim este discurso numa total
desvalorizacdo desses mesmo avangos e conquistas. Por ultimo, o discurso psicoldgico, é um
discurso em que existe uma clara no¢do da fragilidade que existe no “outro individual” e no
“outro colectivo”. Muito associado a este discurso estdo as narrativas dos proprios em que
sobressai 0 facto de ser uma experiéncia dolorosa, que no entanto, podera tornar-se uma

experiéncia emocional e fisica, dolorosa, que se traduz num amadurecimento mental. Este
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discurso, pode ser caracterizado por conceitos como, o trauma, a fragilidade narcisica e

ansiedade confusional.

A comunicacdo social como grande potenciador da transmissdo de conhecimentos,
leva o publico a assimilar o que Ihe é noticiado, como uma realidade social, dai que seja
fulcral que os jornalistas tenham bem consistentes as suas competéncias discursivas, as suas

crengas e atitudes.
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Meétodo

Objectivo

Este trabalho teve como objectivo analisar artigos/noticias publicadas pela
comunicagdo social, mais concretamente, na imprensa escrita, no periodo temporal de 2004 a
2011, relacionados com a infeccdo pelo VIH/SIDA. Nomeadamente em 4 jornais diarios e de
maior tiragem em Portugal — Correio da Manha, Publico, Diario de Noticias e Jornal de
Noticias.

Considerando que o conhecimento acerca desta problematica ao longo 8 anos evoluiu
bastante, pretendeu-se analisar com que frequéncia sdo publicadas noticias sobre a infec¢édo

pelo VIH/SIDA e qual o conteddo, mais frequente, presente nos artigos jornalisticos.

Formulacéo do Problema

O papel da comunicacdo social nos dias de hoje é muito importante, porque exerce
uma funcéo de agente informador e de formador de opinido pablica, relativamente a infeccéo
pelo VIH/SIDA. Desta forma, parece-nos relevante analisar de que forma a informagé&o sobre
esta problematica tem sido tratada pela imprensa escrita em Portugal.

Uma questdo importante que se levanta neste estudo e que merece atencdo € perceber
até que ponto o discurso jornalistico se adequa ao conhecimento cientifico que possuimos
sobre a doenca e de que forma a informacdo que é transmitida, ndo surge carregada de
esteredtipos e falsas crencas, impossibilitando dessa forma a adopc¢éo de atitudes necessarias a
prevencdo da SIDA.

Considerando que a prevengdo € a “arma” mais forte que qualquer um de nds possui
para enfrentar esta problematica, a informacdo que recebemos deve possuir a capacidade de
alterar 0s nossos comportamentos e levar-nos a questionar as nossas proprias crengas sobre a
infeccdo pelo VIH/SIDA.

Desta forma o problema que se coloca, com base na revisao da literatura efectuada, é
se ao longo de 8 anos de publicacdes o conteldo das noticias apresentadas pela comunicacao
social (imprensa escrita) esta lado a lado com o conhecimento cientifico sobre o VIH /SIDA e
se caminhamos no sentido da prevencdo da doenca, considerando também a frequéncia com

que o tema SIDA ¢é abordado na suas edi¢des ao longo dos anos.
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Tipo de estudo

O nosso estudo € e caracter exploratorio, pretendendo-se averiguar qual o contetddo das
noticias publicadas sobre a infeccdo pelo VIH/SIDA e qual a frequéncia com que s&o
publicadas nestes quatro jornais diarios, ao longo dos ultimos 8 anos.

Sendo um estudo exploratorio, o objectivo é tentar averiguar caracteristicas especificas de um
determinado acontecimento que ainda nao foi muito explorado, como é o caso do VIH/SIDA
e a Comunicacao Social.

Selecgéo e caracterizagdo da Amostra

A nossa amostra foi constituida pelas noticias que foram publicadas entre 2004 e 2011,
sobre o VIH/SIDA em quatro jornais diarios — Correio da Manha, Publico, Diario de
Noticias e Jornal de Noticias.

A escolha destes jornais diarios, incidiu essencialmente no facto de serem aqueles que
ao longo dos anos apresentaram sempre 0 maior nimero de tiragem ou que pelo menos
mantiveram constantes estes valores.

Relativamente ao numero de publicacdes verificou-se que no ano de 2004 e 2008
foram colocadas a venda 364 publicacGes, por se tratarem de anos bissextos. Nos restantes
anos (2005 a 2007 e 2009 a 2011) o numero de publicacdes foi de 363.

A seleccdo das noticias incidiu sobre artigos publicados cujo tema central da noticia
fosse essencialmente a infeccdo pelo VIH/SIDA, o que levou a exclusdo de artigos em que o
VIH/SIDA apenas surgia como forma de se efectuar uma pequena comparacdo ou uma

referéncia em segundo plano sem informacao relevante.

Equipamento/Instrumento

Analise de Contetdo

“A andlise de conteudo é uma técnica de investigagdo que tem por finalidade a descri¢do

objectiva, sistematica e quantitativa do conteldo manifesto da comunicagédo”. (Bardin, p. 20)

A analise de conteudo surge nos Estados Unidos da America e essencialmente devido a
Escola de Jornalismo de Colimbia que comeca por desenvolver diversos estudos de caracter
guantitativo entre semanarios rurais e diarios citadinos, de forma a averiguar o nivel de

sensacionalismo empregue nos artigos publicados (Bardin, 2008).
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A anédlise de conteldo é caracterizada por trés passos, nomeadamente, a pré-andlise, a

exploracdo do material e o tratamento dos resultados (inferéncia e interpretacdo). A pre-

andlise é a fase da organizacdo, sdo escolhidos os documentos a analisar e formulam-se
objectivos. Relativamente a escolha dos documentos, estes devem ser fontes de informacéo
solidamente inseridas na sociedade. O objectivo € aquilo a que nos estamos a propor
encontrar, sem que existam ideias instituidas previamente, o que leva a que neste tipo de
andlise nem sempre sejam propostas hipOteses, mas sim que deixemos 0S
documentos/material fornecer a informacéo.

A segunda fase, a da exploracdo do material consiste essencialmente no processo de
codificacdo e decomposic¢do dos documentos obtidos.

Por ultimo, a fase do tratamento dos resultados podera surgir na forma de operagdes
estatisticas, como por exemplo percentagens, o que fornece resultados em bruto ou em forma
de analise factorial, o que permite obter dados mais especificos através de quadros, esquemas,
graficos, etc., permitindo assim colocar em evidéncia a informacao mais relevante.

Quando nos encontramos perante uma analise quantitativa e categorial, € necessario
proceder a codificacdo, ou seja, € necessario perceber porque € que estamos a analisar este
material de forma a que se possa perceber como o vamos analisar, deste modo deverdo ser
efectuados trés passos importantes, a escolha das unidades, a escolha das regras de contagem
e a escolha das categorias (Bardin, 2008). O processo de categorizacdo implica constituir
classes que englobam unidades de registos (ou andlise) que surgem associadas a um titulo
genérico, pode este tipo de categorizacdo ser de caracter semantico, sintactico, Iéxico ou
expressivo. O sistema de categorias escolhido deve ter essencialmente em conta quais sdo 0s
objectivos da investigacao.
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Procedimentos

Numa primeira fase, procedeu-se a recolha de todas as noticias sobre o tema
VIH/SIDA, nos quatro jornais referidos, desde 2004 a 2011. A pesquisa de artigos nos jornais,
Correio da Manh@, Diério de Noticias, Jornal de Noticias e Publico ocorreu essencialmente na
Hemeroteca de Lisboa, mas também foi possivel através da internet recorrer a assinaturas
digitais e recolher alguns artigos no jornal Publico.

Numa segunda fase, realizou-se a leitura dos artigos, de forma “flutuante” com vista a
discriminacdo dos artigos mais relevantes para este estudo, posteriormente procedeu-se a
analise de contetdo das noticias. A analise realizou-se com base numa grelha (tabela 1) de
categorias pré — definidas, grelha essa utilizada no trabalho realizado pela Dr.2 Paula Sousa
(2003). A esta grelha e com base em algumas observagbes que foram sendo realizadas ao
longo da analise de conteudo, foram acrescentadas algumas categorias e unidades de analise a
versao original.

Apenas foi contabilizada uma vez cada palavra (que constava na grelha) por artigo,
por exemplo, se a palavra “infeccdo” surgisse cinco vezes no mesmo artigo apenas

contabilizavamos uma vez.

Exemplo do registo de ocorréncias das unidades de analise:

Texto: “O HIV-1, que esta na origem da sida, é um virus cheio de
truques, capaz de mutacdes rapidas e subtis que Ihe permitem iludir
constantemente o sistema imunitario (e aproveitar-se dele) e andar
sempre um passo a frente dos médicos e investigadores que ha muito
Ihe estudam os esquemas e as defesas.”

DN, 15 Fevereiro de 2007

Categoria Sistema Imunitério: 2 unidades de analise

Relativamente a este periodo de tempo, de 2004 a 2011, foram analisados 2058 artigos
jornalisticos.

Apols a quantificacdo das unidades de analise e categorias sobre o VIH/SIDA,
observadas nos quatro jornais — Correio da Manhd, Publico, Diario de Noticias e Jornal de
Noticias, no periodo de 2004 a 2011, procedeu-se ao tratamento dos dados, com recurso ao

programa estatistico SPSS.
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Foram inseridos na base de dados as 13486 ocorréncias, posteriormente realizou-se o
cruzamento da varidvel “Jornal” com a variavel “Categorias”, o que resultou numa tabela com
todas as ocorréncias, foi também elaborado um quadro de frequéncias e percentagens
relativamente as categorias (tabela 2).

Relativamente as unidades de analise também se procedeu a elaboracdo de tabelas que
demonstrassem a frequéncia com que as unidades de analise foram observadas nos variados

jornais e por ano (tabela 3).

De seguida procedemos a analise das tematicas, estas foram sendo encontradas ao
longo da analise dos artigos consoante o titulo das mesmas e considerando as categorias
anteriormente utilizadas para a codificacdo das unidades de andlise. No total foram

identificadas 50 tematicas (tabela 4).

Exemplo do registo de tematicas

“Politica integrada pode travar VIH em toxicodependentes
As caracteristicas sociais moldam a epidemia da sida em cada
regido. Na Europa do Leste, desde a queda do muro de Berlim,
e na Asia os niimeros de infectados com o virus do VIH tém
subido em flecha e os toxicodependentes que se injectam sao

um dos grupos mais afectados...”

Publico, 21 Julho 2010

Tematica: Toxicodependéncia

Apos a quantificacdo das tematicas em todos os artigos observados nos quatro jornais —
Correio da Manhd, Publico, Diario de Noticias e Jornal de Noticias, no periodo de 2004 a
2011, procedeu-se ao tratamento dos dados com recurso ao programa estatistico SPSS.

Neste caso também se procedeu & elaboragdo de uma tabela de frequéncias e de percentagens

relativamente as tematicas (tabela 5).

No anexo 1, é possivel visualizar alguns exemplos de noticias que foram analisadas e

fotografadas na Hemeroteca de Lisboa.
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Resultados

NUmero de Noticias por Jornal e Ano

Correio da Manha

JORNAL N.° DE ARTIGOS PUBLICADOS
Correio da Manhé 2004 72
Correio da Manhé 2005 63
Correio da Manh& 2006 76
Correio da Manha 2007 78
Correio da Manhé 2008 58
Correio da Manha 2009 73
Correio da Manhé 2010 48
Correio da Manha 2001 38
Total 506

Diario de Noticias

JORNAL N.° DE ARTIGOS PUBLICADOS
Diario de Noticias 2004 30
Diario de Noticias 2005 41
Diario de Noticias 2006 25
Diario de Noticias 2007 35
Diario de Noticias 2008 41
Diario de Noticias 2009 151
Diario de Noticias 2010 124
Diario de Noticias 2011 51
Total 498
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Jornal de Noticias

JORNAL N.° DE ARTIGOS PUBLICADOS
Jornal de Noticias 2004 58
Jornal de Noticias 2005 66
Jornal de Noticias 2006 103
Jornal de Noticias 2007 82
Jornal de Noticias 2008 88
Jornal de Noticias 2009 68
Jornal de Noticias 2010 60
Jornal de Noticias 2011 41
Total 566
Pablico
JORNAL N.° DE ARTIGOS PUBLICADOS

Publico 2004 38
Publico 2005 85
Publico 2006 85
Publico 2007 72
Publico 2008 75
Publico 2009 48
Publico 2010 47
Publico 2011 38
Total 488

32




Categorias
— Percentagens e ocorréncias na totalidade

Foram realizadas 13486 observacdes, inseridas em 22 categorias, sendo que as categorias com
maior nimero de ocorréncias foram as seguintes: Infeccdo com 3251 ocorréncias (24,1%),
Doenca com 1845 ocorréncias (13,7%), Terapéuticas com 1649 ocorréncias (12,2%) e
Prevengdo com um registo de 1516 ocorréncias (11,2%).

Categorias com maior numero de ocorréncias

30,0%"

Percentagem

0,0%-
Toxicodependéncia  Prevengdo Discriminagéo Infecido Sexualidade Morte Preservativo  Homosexualidade  Terapéuticas Doenga

— Correio da Manh& 2004

Durante o ano de 2004 foram registadas 409 observagOes, tendo-se verificado que algumas
das categorias que mais se evidenciaram foram a Infeccédo (24,9%) com 102 ocorréncias, a
Prevencao (11,5%) com 47 observacOes registadas, Toxicodependéncia (10,5%) com 43
ocorréncias e Doenca (10%) com 41 ocorréncias.

Foi também possivel constatar que ndo houve qualquer registo nas categorias Promiscuidade
e Medo (0,0%) e na categoria Sentimentos e Sistema Imunitario as observacdes foram

praticamente nulas, com 0,5% e 0,2%, respectivamente.
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150 Correio da Manh@ 2004 e Categorias

100

Ocorréncias

0
Toxicodependéncia Prevenzio Infecgdn Sexualidade Morte Presenvativo Terapéuticas Doenga

Categoria

— Correio da Manhé 2005

Relativamente ao ano em analise foram registadas 374 observacGes e verificou-se que as
categorias que mais observacgdes obtiveram foram, nomeadamente, a Infec¢do (20,6%) com
77 ocorréncias, Doenca (12,8%) com 48 ocorréncias, Prevencdo (9,1%) com 34 ocorréncias
registadas e a categoria Morte (8,8%) com 33 ocorréncias.

Verificou-se que categorias como Promiscuidade e Hemofilia ndo obtiveram qualquer registo
(0,0%) e categorias como Sexo (0,3%), Sentimentos (0,5%) e Medo (0,5%) obtiveram valores

pouco significativos.

1504 Correio da Manha 2005 e Categorias

=1
=
1

Ocorréncias

50

0
Toxicodependéncia Prevengdo Infecido Sexualidade Prostituicdo Morte Presemativo Comgon_amemus Terapéuticas Doenca
& risco

Categoria

— Correio da Manha 2006

Forma registadas nas edi¢cdes publicadas no ano de 2006, 554 observacfes, sendo mais
evidentes observacOes nas categorias: Infeccdo (25,3%) com 140 ocorréncias, Doenca
(13,7%) com 76 ocorréncias, Terapéuticas (11,2%) com 62 ocorréncias registadas,

Toxicodependéncia (10,5%) com 58 ocorréncias.
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Por outro lado pode-se constatar que categorias como Promiscuidade, Grupos de Risco e Sexo
(0,0%) ndo obtiveram qualquer registo de analise. Categorias como Medo ou Sistema

Imunitario apresentaram observag@es com valores muito baixos (0,2%).

150 Correio da Manhd 2006 e Categorias

=
=
1

Ocorréncias

0
Toxicodependéncia Pravengdo Infecgdo Marte Presemvativo Doencas oportunistas Terapéuticas Doenga

Categoria

— Correio da Manhéa 2007

Registaram-se 361 observagdes ao longo do ano de 2007 no jornal Correio da Manhg, tendo-
se destacado categorias como Infeccéo (34,3%) com 124 ocorréncias, Doenca (15,5%) com
56 ocorréncias e Terapéuticas (12,5%) com 45 ocorréncias registadas. Por outro lado

categorias como Medo e Promiscuidade (0,0%) ndo se realizou nenhum registo de analise.

15 Correio da Manhd 2007 e Categorias

=1
=
1

Ocorréncias

0
Toxicodepandéncia Prevengéo Infecgdo Morte Doengas oportunistas Terapéuticas Doenga

Categoria

— Correio da Manha 2008
Foram registadas 369 observacgoes e verificou-se que as categorias Infeccao (24,9%) com 92
ocorréncias, Doenga (15,4%) com 57 ocorréncias, Terapéuticas (10,6%) com 39 ocorréncias e

Prevencéo (10,3%) com 38 ocorréncias foram as que registaram mais observagoes.
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A categoria Grupos de Risco e Hemofilia ndo registaram qualquer observacdo (0,0%) e

categorias como Prostituicdo e Sentimentos registaram valores muito baixos (0,3%).

. Correio da Manhd 2008 e Categorias

1007

encias

Ocorr

50

0
Toxicodependéncia Prevengio Infecgdo Morte Presemativo Doengas oportunistas Terapéuticas

Categoria

— Correio da Manhéa 2009

Registaram-se no total ao longo do ano de 2009, 384 ocorréncias, tendo verificado que
destacaram-se as categorias Infeccdo (24%) com 92 ocorréncias, Doenca (15,4%) com 59
ocorréncias e Prevencdo (10,7%) com 41 ocorréncias. As categorias Promiscuidade e Sistema

Imunitario foram aquelas que ndo registaram qualquer observacao (0,0%).

Correio da Manhd 2009 e Categorias

150
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=
1

Ocorréncias

507

0

Toxicodependéncia Prevengao Discriminago Infeccéo Marte Fresenvativo Terapéuticas

Categoria

— Correio da Manha 2010

Registaram-se 312 ocorréncias ao longo do ano de 2010 nas edig¢des publicadas do Correio da
Manha, e as categorias com maior nimero de observacfes registadas, foram as seguintes,
Infec¢do (24,7%) com 77 ocorréncias, Terapéuticas (15,4%) com 48 ocorréncias e Doenca

(13,5%) com 42 ocorréncias registadas.
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As categorias Grupos de Risco e Medo nesta publicacdo ao longo do ano de 2010 néo

obtiveram nenhum registo (0,0%).

150 Correio da Manhi 2010 e Categorias
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Ocorréncias

50

Prevengdo Infecgdo Morte Presemativo Doengas oportunistas Terapéuticas

Categoria

— Correio da Manhéa 2011

Registaram-se 174 observacdes na totalidade, e a categoria Infeccdo (24,7%) com 43
ocorréncias, foi a categoria que mais se destacou, seguida da categoria Doenca (16,1%) com
28 ocorréncias, Terapéuticas (14,9%) com 26 ocorréncias e Prevengdo (10,9%) com 19
ocorréncias registadas. A categoria Promiscuidade e Sentimentos (0,0%) n&o obtiveram
qualquer registo e todas as restantes categoria obtiveram valores muito baixos e pouco

significativos.

Correio da Manhd 2011 e Categorias

150

=]
T

Ocorréncias

Toxicodependéncia Prevengéo Discriminagéo Infeccdn Sexualidade Morte Terapéuticas Doenga

Categoria

— Diério de Noticias 2004
Registaram-se 202 observacOes e a categoria Infeccdo (23,8%) foi a categoria que mais se
destacou com 48 ocorréncias, Prevencéo (13,4%) com 27 ocorréncias e Terapéuticas (12,4%)
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com 25 ocorréncias registadas. As categorias Hemofilia, Sentimentos, Medo e Promiscuidade

(0,0%) ndo obtiveram qualquer registo ao longo do ano de 2004.

Diario de Noticias 2004 e Categorias
150

1007

Ocorréncias

50

0
Toxicodependéncia Prevengdo Infecgdo Morte Presemvativo TerapButicas Doenga

Categoria

— Diério de Noticias 2005

Registaram-se 314 observac@es, sendo que as categorias que mais observacdes tiveram foram:
Infeccdo (25,2%) com 79 ocorréncias registadas, Prevencdo (11,5%) com 36 ocorréncias e
Morte (10,2%) com 32 ocorréncias registadas.

Também nesta anélise a categoria Promiscuidade ndo obteve qualquer registo (0,0%).

150 Diario de Noticias 2005 e Categorias
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Ocorréncias
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0

Toxicodependéncia Prevengdn Infecgéo Sexualidade Morte Presenvativo Compaortamentos de Terapéuticas Doenza
risco

Categoria

— Diério de Noticias 2006
Registaram-se 221 observacOes e as categorias que mais observacdes obtiveram foram:
Infec¢do (18,6%) com 41 ocorréncias, Doenca (11,8%) com 26 ocorréncias e Terapéuticas
(9,5%) com 21 ocorréncias.

A categoria Medo ndo obteve qualquer observacgdo ao longo deste ano.
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Diario de Noticias 2006 e Categorias
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0
Toxicodependéncia Prevengéo Discriminag o Infeccdn Morte Terapéuticas Doenga

Categoria

— Diério de Noticias 2007
Foram registadas 233 observacdes e as categorias que mais ocorréncias obtiveram foram:
Infeccdo (21,9%) com 51 ocorréncias, Doenca (16,3%) com 38 ocorréncias e Terapéuticas
(14,2%) com 33 ocorréncias.

A categoria Promiscuidade mais uma vez nao obteve nenhuma ocorréncia (0,0%).

Diario de Noticias 2007 e Categorias
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Ocorréncias
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0
Toxicodependéncia Prevengao Infecéo Morte Terapéuticas Doenca

Categoria

— Diério de Noticias 2008

Registaram-se 263 ocorréncias na totalidade e as categorias que mais se evidenciaram foram:
Infeccdo (26,6%) com 70 ocorréncias, Doenca (17,5%) com 46 ocorréncias, Terapéuticas

(12,9%) com 34 ocorréncias e Prevencgdo (11,4%) com 30 ocorréncias registadas.
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Diario de Noticias 2008 e Categorias

1007

Qcorréncias

Prevengio Discriminagdo Infecido Sexualidade Marte Preservativo Terapéuticas

Categoria

— Diério de Noticias 2009

Foram registadas 950 ocorréncias e as categorias Infeccdo (24,3%) com 231 ocorréncias,
Prevencéo (14,7%) com 140 ocorréncias e Doenga (14,5%) com 138 ocorréncias, foram as
que mais se destacaram.

Todas as categorias em analise obtiveram ocorréncias embora categorias como Medo (0,3%) e

Grupos de Risco (0,4%) apresentem valores muito baixos.

2] Diario de Noticias 2009 e Categorias

Ocorréncias

Toxicodependéncia  Prevengdo Discriminagéo Infecgdo Sexualidade Morte Presevative  Homosexualidade  Terapéuticas Doenga

Categoria

— Diério de Noticias 2010

Foram registadas 665 ocorréncias e as categorias que mais se destacaram foram a Infeccéo
(24,2%) com 161 ocorréncias, Doenga (14%) com 93 ocorréncias, Terapéuticas (13,7%) com
91 ocorréncias e Prevencéo (12,3%) com 82 ocorréncias registadas.

Nesta analise todas as categorias apresentaram registo de ocorréncias, no entanto em

categorias como Promiscuidade e Sexo (0,2%) os valores sdo pouco significativos.
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200 Diario de Noticias 2010 e Categorias

Ocorréncias

i

Toxicodependéncia Prevengao Infecgdo Sexualidade Presenvativo Terapéuticas

Categoria

— Diério de Noticias 2011

Foram registadas 266 ocorréncias e as categorias que mais se evidenciaram foram: Infeccdo
(26,3%) com 70 ocorréncias, Terapéuticas (18,8%) com 50 ocorréncias e Doenca (15%) com
40 ocorréncias registadas.

Categorias como Comportamentos de Risco e Grupos de Risco ndo registaram nenhuma

ocorréncia (0,0%).

Diario de Noticias 2011 e Categorias
150
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Ocorréncias
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Prevencao Discriminagéo Infecdo Sexualidade Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2004

Registaram-se 380 ocorréncias sendo que as categorias que mais observagdes apresentaram
foram: Infeccdo (22,4%) com 85 ocorréncias, Prevencdo (17,9%) com 68 ocorréncias e
Doenca (15,8%) com 60 ocorréncias registadas.

As categorias Medo e Heterossexualidade ndo registaram qualquer ocorréncia (0,0%).

41



150H Jornal de Noticias 2004 e Categorias
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Toxicodependéncia Prevengdo Infeccdn Morte Doengas oportunistas Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2005

Registaram-se 480 ocorréncias e as categorias que mais se destacaram foram: Infeccdo
(20,8%) com 100 ocorréncias, Doenca (16,0%) com 77 ocorréncias, Prevencao (13,3%) com
64 ocorréncias.

Né&o foi registada nenhuma ocorréncia na categoria Promiscuidade (0,0%).

Jornal de Noticias 2005 e Categorias
1580

1009

Ocorréncias

0

Toxicodependéncia Prevengio Infeccdn Sexualidade Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2006

Registaram-se ao longo do ano de 2006 neste jornal 684 ocorréncias, as categorias com mais
observagdes foram: Infeccdo (25%) com 171 ocorréncias, Terapéuticas (15,5%) com 106
ocorréncias, Doenca (13,6%) com 93 ocorréncias registadas e Preven¢do (11,5%) com 79
ocorréncias.

A categoria Medo ndo apresentou qualquer registo de observacéo (0,0%).
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Jornal de Noticias 2006 e Categorias

200

Ocorréncias

0

Toxicodependéncia Prevengdo Infecido Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2007

Foram registadas 497 ocorréncias e as categorias que apresentaram valores mais elevados
foram: Infeccdo (25,8%) com 128 ocorréncias, Doengca (15,5%) com 77 ocorréncias e
Terapéuticas (14,3%) com 71 ocorréncias.

A categoria Promiscuidade ndo registou qualquer ocorréncia (0,0%).

200

Jornal de Noticias 2007 e Categorias
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Ocorréncias
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0
Toxicodependéncia Prevengao Discriminagdo Infecgéo Morte Sistema imunitério Terapéuticas Doenca

Categoria

— Jornal de Noticias 2008

Registaram-se 645 ocorréncias, sendo que as categorias que registaram mais observacgoes
foram: Infeccé@o (25,1%) com 162 ocorréncias, Terapéuticas (13,8%) com 89 ocorréncias e
Doenca (13,3%) com 86 ocorréncias.

A categoria com menos observacdes registadas foi a categoria Promiscuidade (0,0%).
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Jornal de Noticias 2008 e Categorias
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Toxicodependéncia Pravengdo Discriminagéo Infecdo Sexualidade Morte Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2009

Foram registadas 476 ocorréncias e as categorias que mais se destacaram foram: Infeccdo
(22,7%) com 108 ocorréncias, Doenca (14,7%) com 70 ocorréncias e Prevencédo (13,4%) com
64 ocorréncias.

A categoria Promiscuidade ndo registou nenhuma observacéo (0,0%).

150 Jornal de Noticias 2009 e Categorias

100

Ocorréncias
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Toxicodependéncia Prevengdo Discriminagdo Infecgdo Morte Preservativo Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2010

Foram registadas 403 ocorréncias sendo que as categorias que mais observacdes obtiveram
foram: Infeccdo (24,6%) com 99 ocorréncias, Terapéuticas (15,1%) com 61 ocorréncias e
Doenca (11,9%) com 48 ocorréncias.

As categorias Medo e Promiscuidade nédo registaram nenhuma ocorréncia (0,0%).
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Jornal de Noticias 2010 e Categorias
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Prevengao Infecgdn Sexualidade Terapéuticas

Categoria

— Jornal de Noticias 2011
Registaram-se 171 observacdes e as categorias que mais ocorréncias registaram foram:
Infeccdo (32,2%) com 55 ocorréncias, Terapéuticas (19,9%) com 34 ocorréncias e Morte
(8,8%) com 15 ocorréncias.
N&o foram registadas quaisquer observacfes nas categorias Sistema Imunitario, Grupos de

Risco, Heterossexualidade e Promiscuidade (0,0%).

Jornal de Noticias 2011 e Categorias
1004

Ocorréncias
o
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Prevengdo Infecgdo Sexualidade Morte Presenvativo Terapéuticas

Categoria

— Publico 2004

Registaram-se 441 ocorréncias e as categorias que obtiveram mais observacdes foram:
Infeccéo (20,2%) com 89 ocorréncias, Prevencdo (12,2%) com 54 ocorréncias e Doenca
(10,9%) com 48 ocorréncias.

Todas as categorias obtiveram observacbes, no entanto, categorias como Promiscuidade
apenas registou 1 ocorréncia (0,2%).

45



Pablico 2004 e Categorias
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Toxicodependéncia Prevengdo Infeccdo Sexualidade Morte Presenativo Terapéuticas

Categoria

— Publico 2005

Foram registadas 646 ocorréncias e as categorias que mais se evidenciaram foram:
Terapéuticas e Doencas (13,5%) com 87 observacGes (cada), Infeccdo (22,3%) com 144
ocorréncias e Prevencao (12,4%) com 80 ocorréncias.

Todas as categorias registaram observacdes, mas categorias como Sexo e Grupos de Risco

registaram valores pouco significativos com apenas 2 ocorréncias (0,3%).

Publico 2005 e Categorias
150

Ocorréncias

0
Toxicodependéncia Prevengao Infeccéo Morte Terapéuticas Doenga

Categoria

— Publico 2006

Foram registadas 687 observacdes e as categorias que mais ocorréncias tiveram foram:
Infec¢do (23,7%) com 163 ocorréncias, Doenca (12,7%) com 87 observacOes, Terapéuticas
(11,6%) com 80 ocorréncias e Prevencgao (11,5%) com79 observagoes.

Todas as categorias em analise registaram observacdes, mas algumas apresentaram valores

pouco significativos, como o caso da Hemofilia que registou uma observacao (0,1%).
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Pablico 2006 e Categorias
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Toxicodependéncia Pravengdo Infecgédo TerapEuticas

Categoria
— Publico 2007

Foram registadas 532 observacdes e as categorias com mais ocorréncias foram: Infeccdo
(28,8%) com 153 ocorréncias, Doenca (12%) com 64 ocorréncias, Terapéuticas (11,3%) com
60 ocorréncias.

A categoria Promiscuidade ndo registou qualquer observacéo (0,0%).

2007 Pablico 2007 e Categoarias

Ocorréncias

0

Toxicodependéncia Prevengio Infeccéo Sexualidade Terapguticas Doenga

Categoria
— Publico 2008

Registaram-se 490 observacGes e as categorias que mais ocorréncias registaram foram:
Infeccdo (27,8%), Doenca (14,5%) com 71 ocorréncias, Terapéuticas (12,7%) com 62
ocorréncias e Prevencao (10,4%) com 51 observagdes.

A categoria Promiscuidade ndo obteve nenhuma observacéo (0,0%).
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200 Pablico 2008 e Categorias
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Prevengéo Discriminagéo Infeccéo Terapguticas

Categoria

— Publico 2009

Foram registadas 331 observacdes ao longo do ano de 2009 neste jornal, e as categorias que
mais se destacaram foram: Infeccédo (23,0%) com 76 ocorréncias, Doenca (13,3%) com 44
observagdes e Terapéuticas (11,5%) com 38 observacoes.

A categoria Grupos de Risco néo registou qualquer observacao (0,0%).

Publico 2009 e Categorias
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Prevengdo Discriminag do Infecéo Morte Terap&uticas Doenca

Categoria

— Publico 2010

Registaram-se 395 observagOes e as categorias que mais se evidenciaram foram: Infec¢cdo
(21,3%) com 84 ocorréncias, Terapéuticas (12,4%) com 49 observagdes, Doenca (12,2%)
com 48 observaces e Prevencgdo (9,4%) com 37 ocorréncias.

Todas as categorias em analise registaram observacbes no entanto categorias como
Promiscuidade e Prostituicdo apenas registaram valores de 0,3% e 0,5%, respectivamente.
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Pablico 2010 e Categorias
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Prevengio Infeccéo Sexualidade Terapéuticas

Categoria

— Publico 2011

Registaram-se 176 observacOes e as categorias que mais se destacaram foram Doenca
(18,9%) com 33 ocorréncias, Prevencéo (15,9%) com 28 observagOes e Terapéuticas (22,2%)
com 39 observacdes.

Ndo houve qualquer registo de observacdes em categorias como Medo, Doencas
Oportunistas, Comportamentos de Risco, Grupos de Risco, Hemofilia, Sangue, Sistema
Imunitario e Promiscuidade.

Pablico 2011 e Categorias
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Comparacdo entre Jornais € Categorias com maior registo de observacoes

Considerando as categorias que apds analise registaram mais observacdes na totalidade dos
anos em estudo, considerou-se (para se proceder & comparagdo entre anos) a Prevencdo
(11,2%), Infeccdo (24,1%), Terapéuticas (12,2%) e Doenca (13,7%).

— Comparagdo ano 2004 entre Correio da Manha, Diario de Noticias, Jornal de

Noticias e Publico

Jornal
Comparacgio jornais ano 2004 e categorias com mais observagies Mcorreio da Manha
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Prevengéo Infecgdo Terapéuticas Doenga

Categoria

Relativamente ao ano de 2004, constatou-se que relativamente a Prevencdo o Jornal de
Noticias foi o que mais se destacou com 17,9% de noticias publicadas. No caso da Infeccédo
foi o Correio da Manha quem mais publicou noticias neste ambito com 11,5%. Na categoria
das Terapéuticas, novamente destaca-se o Correio da Manha com uma percentagem de 9,3%
dos artigos publicados. Por Gltimo na categoria Doenca, o Jornal de Noticias destaca-se com
15,8%.
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— Comparacdo ano 2005 entre Correio da Manha, Didrio de Noticias, Jornal de

Noticias e Publico

Jornal

W Correio da Manha
250 [EDigrio de Meticias
O] Jornal de Moticias
Wruisico

Comparacéo de jornais ano 2005 e categorias com mais observacgies

200+

N.? de Observagdes de Noticias

Prevengdo Infecgdo Terapéuticas

Categoria

Relativamente ao ano de 2005, constatou-se que o jornal Publico foi o que mais se destacou
nas quatro categorias, sendo que na Prevencado registou-se 12,2% de artigos publicados, na
categoria Infeccdo 20,2% de noticias, na categoria Terapéuticas 8,2% e na categoria Doenca
10,9%.

— Comparacao ano 2006 entre Correio da Manhg, Diario de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico
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Relativamente ao ano de 2006, constatou-se que relativamente a Prevengdo o Jornal de

Noticias e o Publico publicaram o mesmo nimero de noticias, cerca de 12,5%.No caso da
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Infeccédo foi o Jornal de Noticias quem mais publicou noticias neste ambito com 25%. Na
categoria das Terapéuticas, novamente destaca-se o Jornal de Noticias com uma percentagem
de 15,5% dos artigos publicados. Por ultimo na categoria Doenga, o Jornal de Noticias

destaca-se com 13,6%.

— Comparacao ano 2007 entre Correio da Manha, Diério de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico
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Relativamente ao ano de 2007, constatou-se que relativamente a Preven¢do o Jornal de
Noticias foi o que mais noticia publicou, cerca de 10,5%. No caso da Infec¢cdo foi o Publico
guem mais publicou noticias neste ambito com 28,8%. Na categoria das Terapéuticas,
novamente destaca-se o Jornal de Noticias com uma percentagem de 14,3% dos artigos
publicados. Por Gltimo na categoria Doenca, o Jornal de Noticias destaca-se novamente com
15,5%.
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— Comparacao ano 2008 entre Correio da Manhg, Diario de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico
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Relativamente ao ano de 2008, constatou-se que o Jornal de Noticias destaca-se em todas as
categorias, nomeadamente, na categoria Prevengdo registou um valor de 9,9%, na categoria

Infeccéo 25,1%, na categoria Terapéuticas 13,8% e na categoria Doencas 13,3%.

— Comparacao ano 2009 entre Correio da Manhg, Diario de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico
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Relativamente ao ano de 2009, constatou-se que o Diario de Noticias destaca-se em todas as
categorias, nomeadamente, na categoria Prevencgao registou um valor de 14,7%, na categoria

Infeccéo 24,3%, na categoria Terapéuticas 11,2% e na categoria Doengas 14,5%.
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— Comparacao ano 2010 entre Correio da Manha, Diério de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico
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Relativamente ao ano de 2010, constatou-se que o Diario de Noticias destaca-se em todas as
categorias, nomeadamente, na categoria Prevencao registou um valor de 12,3%, na categoria

Infeccéo 24,2%, na categoria Terapéuticas 13,7% e na categoria Doencas 14,0%.

— Comparacao ano 2011 entre Correio da Manhg, Diério de Noticias, Jornal de
Noticias e Publico e Categorias
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Categoria

Relativamente ao ano de 2011, na categoria Prevencdo o Publico destacou-se com uma
percentagem de noticias de 15,9%, na categoria Infeccao destaca-se o Diério de Noticias com
26,3%. Na categoria Terapéuticas mais uma vez é o Diario de Noticias que mais se destaca
com uma percentagem de 18,8% artigos publicados e na categoria Doenga, novamente 0

Diério de Noticias com 15%.
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Unidades de Analise
Na sequéncia das categorias que mais relevancia apresentaram, analisou-se jornal ano a ano

segundo o numero de ocorréncias das unidades de analise dessas mesmas categorias.
No anexo 3 € possivel analisar quais as os valores referentes a todas as unidades de analise

registadas, bem como as variadas oscilag0es de ano para ano e de jornal para jornal.

— Correio da Manh& 2004 e Unidades de Anélise
No jornal Correio da Manha, no ano de 2005 as categorias que mais se destacaram foram a
categoria Infeccao e a categoria Prevencao.

Na categoria Infecgéo, registaram-se 102 observacdes.

Correio da Manhd 2004 e Unidades de Anilise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Prevencdo, na andlise as subcategorias registaram-se 50

observacBes, ndo se tendo verificado nenhuma ocorréncia na subcategoria

Consciencializacao.
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Unidades de Analise

— Correio da Manhd 2005 e Unidades de Andlise

No jornal Correio da Manha, no ano de 2005 as categorias que mais se destacaram foram a
categoria Infeccao e a categoria Doenca.

Na analise & subcategoria Infeccdo, registaram-se 77 observacoes.

Correio da Manha 2005 e Unidades de Analise (Categoria Infecgao)
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que na andlise das unidades, ocorreram 48

observacgoes.
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Unidades de Analise

— Correio da Manha 2006 e Unidades de Analise
No jornal Correio da Manha, no ano de 2006 as categorias que mais se destacaram foram a

categoria Infeccao e a categoria Doenca.
Na analise &s varias unidades correspondentes a categoria Infeccdo, registaram-se 140

observacgoes.
Correio da Manha 2006 e Unidades de Analise (Categoria Infecgao)
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Unidades de Analise

Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que na andlise das unidades, ocorreram 76

observagoes.
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Unidades de Analise

— Correio da Manha 2007 e Unidades de Analise
No jornal Correio da Manh&, no ano de 2007 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doencga.
Analisando as subcategorias, relativas a categoria Infeccdo, registou-se que ocorreram 124

observacdes.
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que na andlise das unidades, ocorreram 56

observacdes.
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Unidades de Analise

— Correio da Manha 2008 e Unidades de Analise
No jornal Correio da Manha, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram a

categoria Infeccao e a categoria Doenca.
Na andlise as subcategorias da Infec¢do, houve um registo de 92 ocorréncias.

Correio da Manha 2008 e Unidades de Analise (Categoria Infecgéo)
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que na andlise das unidades, ocorreram 57

observagoes.
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Unidades de Analise

— Correio da Manha 2009 e Unidades de Analise

No jornal Correio da Manh&, no ano de 2009 as categorias que mais se destacaram foram a
categoria Infeccéo e a categoria Doencga.

Analisando as unidades de analise relativas a Infec¢do, constatou-se que ocorreram 92

observac@es. Nao houve qualquer registo de observacdo na subcategoria Contrair.

Correio da Manh3 2009 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que na andlise das unidades, ocorreram 59

observacgoes.
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Unidades de Anilise

— Correio da Manha 2010 e Unidades de Analise
No jornal Correio da Manh&, no ano de 2010 as categorias que mais se destacaram foram a

categoria Infeccao e a categoria Terapéuticas.
Procedeu-se a analise das subcategorias relacionadas com a categoria Infeccao e verificou-se

que houve 77 observagoes.

Correio da Manha 2010 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Unidades de Analise

Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que na analise das unidades, ocorreram

48 observacoes.
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Unidades de Analise

— Correio da Manha 2011 e Unidades de Analise

No jornal Correio da Manh&, no ano de 2011 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Infeccéo e Doenca.

No registo de ocorréncias referente as unidades de andlise da categoria Infeccéo, verificou-se
que haviam 43 observagOes, sendo que na unidade de andlise Infectar ndo houve qualquer

registo de observagéo.
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que na analise das unidades, ocorreram 28

observacdes.
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Unidades de Analise

— Diério de Noticias 2004 e Unidades de Anélise

No jornal Diério de Noticias, no ano de 2004 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Prevencao e Terapéuticas.

Na categoria Prevencao registou-se 27 observacdes, ndo se verificou qualquer ocorréncia nas

unidades de analise Educar, Consciencializacdo e Campanhas.
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que na analise das unidades, ocorreram

25 observagoes.
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Unidades de Analise

— Diario de Noticias 2005 e Unidades de Anélise

No jornal Diario de Noticias, no ano de 2005 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Infeccéo e Prevencao.

Na andlise as subcategorias da Infeccao, registaram-se na totalidade 79 ocorréncias, ndo se
tendo verificado nenhuma observacao relativamente a unidade de analise Contaminacao.

Diario de Noticias 2005 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
40

30

20

N.® de Observagdes

Infecgdo Infactar Contagio Contaminados Contrair Portador Infectado Transmissdo

Unidades de Analise
Relativamente a categoria Prevencado registaram-se 36 observacgdes, nao se verificou nenhuma

observacdo relativamente as subcategorias Educar e Campanhas.
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Unidades de Analise

— Diario de Noticias 2006 e Unidades de Analise

No jornal Diario de Noticias, no ano de 2006 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doenca.
Procedeu-se a analise das subcategorias da categoria Infeccdo e constatou-se que foram

registadas 41 observagoes.
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que na analise das unidades, ocorreram 26

observacdes.
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Unidades de Analise
— Diario de Noticias 2007 e Unidades de Anélise
No jornal Diario de Noticias, no ano de 2007 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doenca.
Nas subcategorias Infec¢éo, registaram-se 51 observacdes.

Diario de Noticias 2007 e Unidades de Analise (Categoria Infecgio)
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 38 observagoes.
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Unidades de Analise
— Diério de Noticias 2008 e Unidades de Anélise
No jornal Diério de Noticias, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Infeccéo e Doenca.
Analisando as subcategorias correspondentes a categoria Infeccdo, verificou-se que na
totalidade ocorreram 70 observagdes. Na unidade de anélise Contaminados ndao houve registo

de qualquer observacao.
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 46 observacoes.
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Unidades de Analise
— Diario de Noticias 2009 e Unidades de Analise
No jornal Diério de Noticias, no ano de 2009 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Prevencao.
Quanto &s unidades de anélise da categoria Infeccao, foram registadas 231 observagdes.

Diario de Noticias 2009 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
80

@
=]

N.° de Observagdes
=
=]

20

Infecgdo Infectar Contagio Contaminados Contaminagdo Cantrair Portador Infectado Transmissao

Unidades de Analise

Relativamente a categoria Prevencdo, registaram-se 140 observacbes, ndo se observou

qualquer ocorréncia na unidade de anélise Consciencializacéo.
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Unidades de Analise

— Diério de Noticias 2010 e Unidades de Andlise
No jornal Diério de Noticias, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doenca.
Procedeu-se a analise das subcategorias Infeccao e registaram-se 161 ocorréncias.
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Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 93 observacoes.
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Unidades de Analise

— Diario de Noticias 2011 e Unidades de Analise
No jornal Diério de Noticias, no ano de 2011 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Terapéuticas.
Na categoria Infeccdo, as unidades de andlise registaram 70 ocorréncias.

Diario de Noticias 2011 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de anélise,

ocorreram 50 observagoes.
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Unidades de Analise

— Jornal de Noticias 2004 e Unidades de Analise
No Jornal de Noticias, no ano de 2004 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Prevencao.
Neste periodo de tempo registaram-se 85 ocorréncias referentes as unidades de anélise, da

categoria Infecgéo.
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Relativamente a categoria Prevencdo, registaram-se 68 observacdes, ndao se verificou

qualquer ocorréncia na unidade Educar.
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Unidades de Analise

— Jornal de Noticias 2005 e Unidades de Analise

No Jornal de Noticias, no ano de 2004 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Infeccéo e Doenca.

Foram registadas 100 observacgdes referentes &s subcategorias da categoria Infeccdo, sendo

que ndo houve qualquer registo de observacao na unidade de analise Contaminados.
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 77 observacoes.
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— Jornal de Noticias 2006 e Unidades de Analise
No Jornal de Noticias, no ano de 2006 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Terapéuticas.
Nas unidades de analise da categoria Infeccdo, foram observadas 171 ocorréncias.
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 106 observacoes.
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Unidades de Analise

— Jornal de Noticias 2007 e Unidades de Analise
No Jornal de Noticias, no ano de 2006 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doenca.
Quanto a categoria Infeccéo, registaram-se 128 observacdes referentes as unidades de anélise.

Jornal de Noticias 2007 e Unidades de Analise (Categorias Infecgdo)
0

=
=

w
=]

N.* de Observagdes

=]
=

Infecco Infectar Contagio Contaminados Contaminagéo Contrair Portador Infectado Transmissao

Unidades de Analise

Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 77 observagoes.
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— Jornal de Noticias 2008 e Unidades de Analise

No Jornal de Noticias, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Terapéuticas.
Foram registadas 162 observagdes nas unidades de andlise referentes a categoria Infeccéo.

Jornal de Noticias 2008 e Unidades de Anilise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 89 observagoes.
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Unidades de Analise

— Jornal de Noticias 2009 e Unidades de Analise
No Jornal de Noticias, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Doenca.
Na categoria Infeccdo, registou-se 108 observacdes referentes as subcategorias em analise.

Jornal de Noticias 2009 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Unidades de Analise

Relativamente a categoria Doengas, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 70 observacoes.
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— Jornal de Noticias 2010 e Unidades de Analise
No Jornal de Noticias, no ano de 2010 as categorias que mais se destacaram foram as

categorias Infeccéo e Terapéuticas.
Nas unidades de analise da categoria Infeccdo, registou-se 99 observacoes.

Jornal de Noticias 2010 e Unidades de Analise (Categoria Infecgio)
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de anélise,

ocorreram 61 observagoes.
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— Jornal de Noticias 2011 e Unidades de Analise

No Jornal de Noticias, no ano de 2010 as categorias que mais se destacaram foram as
categorias Infeccéo e Terapéuticas.

Houve um registo de 55 observacdes referentes as unidades de analise da categoria Infecgéo,

sendo que n&@o ocorreu nenhuma observagao na subcategoria Infectar.

407 Jornal de Noticias 2011 e Unidades de Analise (Categoria Infecgio)
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Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 34 observagoes.
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Unidades de Analise

— Publico 2004 e Unidades de Analise

No jornal Publico, no ano de 2004 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infeccéo e Prevencao.
A categoria Infec¢ao, registou 89 observagdes referentes s sua unidades de analise.

407 Publico 2004 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Unidades de Andlise

Relativamente a categoria Prevengdo registaram-se 54 observacdes de unidades de andlise,

ndo se verificou qualquer registo de ocorréncias relativamente as unidades de analise

Informar e Consciencializagéo.
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Unidades de Analise

— PUblico2005 e Unidades de Analise

No jornal Publico, no ano de 2005 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Terapéuticas e Doenca.
Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de anélise,

ocorreram 87 observagoes.
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Unidades de Analise

Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 87 observacoes.
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— PuUblico2006 e Unidades de Analise

No jornal Publico, no ano de 2006 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infecgcdo e Doenga.
Quanto ao registo do nimero de observacgdes referente as unidades de analise da categoria

Infeccdo, registaram-se 163.

Plblico 2006 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 87 observacoes.
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— Publico2007 e Unidades de Analise
No jornal Publico, no ano de 2007 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infecgcdo e Doenga.
As unidades de analise referentes a categoria Infeccao registaram 153 ocorréncias.

Publico 2007 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 64 observagoes.
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Unidades de Analise
— Publico2008 e Unidades de Anélise
No jornal Publico, no ano de 2008 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infecgcdo e Doenga.
Na analise as subcategorias da Infeccéo, foram registadas 136 observacoes.

Pablico 2008 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Unidades de Analise
Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de anélise,

ocorreram 71 observagoes.
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— Publico2009 e Unidades de Analise
No jornal Publico, no ano de 2009 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infeccdo e Doenca.
Na andlise as subcategorias da Infeccao, registaram-se 76 observacoes.

Pablico 2009 e Unidades de Analise (Categoria Infecgio)
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Unidades de Anilise

Relativamente a categoria Doenga, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 44 observagoes.
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— PUblico2010 e Unidades de Analise
No jornal Publico, no ano de 2010 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Infeccdo e Terapéuticas.
Quanto as unidades de andlise referentes a categoria Infeccdo, foram registadas 84

ocorrencias.
Pablico 2010 e Unidades de Analise (Categoria Infecgdo)
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Unidades de Analise

Relativamente a categoria Terapéuticas, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 49 observagoes.
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— PUblico2011 e Unidades de Analise
No jornal Publico, no ano de 2011 as categorias que mais se destacaram foram as categorias

Doenca e Prevencao.
Relativamente a categoria Doenca, verificou-se que no registo das unidades de andlise,

ocorreram 33 observagoes.
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A categoria Prevencdo, registou 28 ocorréncias, ndo se verificou qualquer registo de

observacdes nas unidades, Informar, Educar e Consciencializacao.

86



Jornal
Piiblico 2011 e Unidades de Analise (Categoria Prevencéo) W Fiblico
60

50

5

N. de Observagdes
8

5]
o
1

Prevengdo Informagéo Educagio Sensibilizagdo Campanhas

Unidades de Analise

Teméticas
— Percentagens e ocorréncias na totalidade

Num conjunto de 2058 observagdes foram identificadas 50 tematicas, sendo que as tematicas
gque mais se mais vezes se destacaram em todas as edi¢des publicadas, foram a Prevencao
(13,2%) com um total de 272 ocorréncias, Infeccdo (12,1%) com 248 ocorréncias,
Terapéuticas (9,6%) com 197 ocorréncias, Investigacdo (7,2%) com 148 ocorréncias,

Discriminac&o (6,1%) com 126 ocorréncias, Africa (5,1%) com um total de 104 ocorréncias.
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Tematicas

— Correio da Manhéa 2004

Num total de 364 edi¢cdes publicadas foram registadas 72 observagdes, sendo que as que mais
se evidenciaram foram as seguintes tematicas: Prevencdo (13,8%) com um total de 10
ocorréncias, Criminalidade (13,8%) com 10 ocorréncias, Terapéuticas (11,1%) com 8
ocorréncias, Infeccdo (8,3%) com 6 ocorréncias, Toxicodependéncia (6,9%) com 5

ocorréncias, Hemofilia (5,5%) num total de 4 ocorréncias.
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— Correio da Manhé 2005

Num total de 363 publicacbes foram registadas 63 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temadticas: Terapéuticas (19%) num total de 12 ocorréncias,
Prostituicdo (11,1%) com 7 ocorréncias, Africa (9,5%) com 6 ocorréncias, Igreja (9,5%) com

6 ocorréncias, Infeccdo (7,9%) registadas 6 ocorréncias.

Correio da Manhd 2005 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Comportamentos de risco lgreja Solidariedade Afiica
Infecgdo Morte Criminalidade Pravengdo Prostituigdo

Temiticas

— Correio da Manhé 2006

Num total de 363 edicBes publicadas foram registadas 76 observacdes, sendo que as tematicas
gue mais se evidenciaram foram as seguintes: Infeccdo (14,4%) com registo de 11
ocorréncias, Prevencao (13,1%) com 10 ocorréncias, Terapéuticas (11,8%) com 9 ocorréncias
registadas, Prisdes (10,5%) com 8 ocorréncias e Igreja (9,2%) num total de 7 ocorréncias.
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Tematicas

— Correio da Manhé 2007

Num total de 363 publicacbes foram registadas 78 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Terapéuticas (15,3%) com 12 ocorréncias registadas,
Criminalidade (14,1%) com 11 ocorréncias, Infeccdo (10,2%) com 8 ocorréncias,

Investigacéo (8,9%) com 7 ocorréncias e Morte (7,6%) num total de 6 ocorréncias.

Correio da Manha 2007 e Ocorréncias
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— Correio da Manhé 2008

Num total de 364 edicOes publicadas foram registadas 58 observacoes, sendo que as tematicas
que mais se evidenciaram foram as seguintes: Terapéuticas (12%) com 7 ocorréncias,
Infeccdo (12%) com 7 ocorréncias, Prevencdo (12%) com 7 ocorréncias, Discriminacao
(8,6%) com 5 ocorréncias, Criminalidade (8,6%) com 5 ocorréncias registadas e Investigacéo

(8,6%) num total de 5 ocorréncias registadas.

Correio da Manha 2008 e Ocorréncias
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Tematicas

— Correio da Manhé 2009
Num total de 363 publicagdes foram registadas 73 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo e Criminalidade (13,8%) com 10 ocorréncias e

Terapéuticas (11,1%) com 8 observaces registadas.

Correio da Manha 2009 e Ocorréncias
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— Correio da Manha 2010

Num total de 363 edicOes publicadas foram registadas 48 observacoes, sendo que as tematicas
que mais se evidenciaram foram as seguintes: Terapéuticas e Criminalidade (16,6%) com um
total de ocorréncias de 8 (cada) e Prevencdo (14,5) com 7 ocorréncia registadas.

Correio da Manhd 2010 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Sexualidade lgreja Criminalidade Prevengdo Afiica Presemativos

Temiticas

— Correio da Manha 2011

Num total de 363 publicacbes foram registadas 38 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Infeccdo (18,4%) com 7 ocorréncias, Terapéuticas e
Prevencdo (15,7%) com 6 ocorréncias registadas e Preservativos (7,8%) com um total de 3

ocorréncias registadas.

Correio da Manha 2011 e Ocorréncias
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— Diario de Noticias 2004
Num total de 364 edi¢des publicadas foram registadas 30 observagdes, sendo que as tematicas
que mais se evidenciaram foram as seguintes: Infec¢do (26,6%) com 8 ocorréncias registadas,

Terapéuticas e Prevencao (13,3%) com um total de 4 ocorréncias (cada).

Diario de Noticias 2004 e Ocorréncias
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Tematicas

— Diario de Noticias 2005
Num total de 363 publicagdes foram registadas 41 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Infeccéo (19,5%) com 8 ocorréncias, Prevencao (17%) com

7 ocorréncias registadas e Morte (12,1%) com 5 ocorréncias.

Diario de Noticias 2005 e Ocorréncias
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Toxicodependéncia Terapéuticas Infac;do Discriminagdo Prevengdo Prostituigdo Investigagdo

Tematicas
— Diario de Noticias 2006
Num total de 363 edi¢des publicadas foram registadas 25 observagdes, sendo que as tematicas
que mais se evidenciaram foram as seguintes: Infeccdo (28%) com 7 ocorréncias,

Homossexualidade e Discriminacao (8%) com 2 ocorréncias (cada).
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Diario de Noticias 2006 e Ocorréncias
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Tematicas

— Diério de Noticias 2007

Num total de 363 publicacfes foram registadas 35 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Legislacao e Prevenc¢do (11,4%) com 4 ocorréncias (cada),
Terapéuticas, Infeccdo, Africa e Preservativos (8,5%) com um total de 3 ocorréncias

registadas (cada).

Diario de Noticias 2007 e Ocorréncias
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Tematicas

— Diario de Noticias 2008

Num total de 364 edi¢des publicadas foram registadas 41 observagdes, sendo que as tematicas
que mais se evidenciaram foram as seguintes: Investigacdo (14,6%) com 6 ocorréncias,
Terapéuticas (12,1%) com 5 ocorréncias, Discriminacédo e Prevencao (9,7%) com um total de

4 ocorréncias e Solidariedade (7,3%) com 3 ocorréncias registadas.
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Diario de Noticias 2008 e Ocorréncias
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— Diario de Noticias 2009

Num total de 363 publicactes foram registadas 151 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (17,8%) com 27 ocorréncias, Infeccédo (15,2)
com 23 ocorréncias registadas, Terapéuticas (9,9%) com 15 ocorréncias registadas e

Discriminagéo (7,9%) com um total de 12 ocorréncias.

Diario de Noticias 2009 e Ocorréncias
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Temadticas

— Diério de Noticias 2010

Num total de 363 publicacBes foram registadas 124 observagdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (15,3%) com 19 ocorréncias registadas,
Terapéuticas (14,5%) com 18 ocorréncias, Infeccéo (10,4%) com um total de 13 ocorréncias e

Africa (8,8%) com 11 ocorréncias.

95



Diario de Noticias 2010 e Ocorréncias

Ocorréncias
o

=]

Terapéuticas Infacgdo Discriminagdo lgreja Solidarizdads Pravencdo Afiica Investigagéno

Tematicas

— Diério de Noticias 2011

Num total de 363 publicagfes foram registadas 51 observagdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temaéticas: Terapéuticas (23,5%) com 12 ocorréncias, Prevencao
(13,7%) com 7 ocorréncias, Infeccdo (9,8%) com um total de 5 ocorréncias e Discriminagdo

(7,8%) com 4 ocorréncias registadas.

Diario de Noticias 2011 e Ocorréncias
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— Jornal de Noticias 2004
Num total de 364 publicacdes foram registadas 58 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temaéticas: Infeccéo (29,3%) com 17 ocorréncias, Prevencéo (20,6%)

com 12 ocorréncias e Prisdes e Terapéuticas (6,8%) com 4 ocorréncias registadas.

Jornal de Noticias 2004 e Ocorréncias
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Tematicas
— Jornal de Noticias 2005
Num total de 363 publicages foram registadas 66 observacOes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Infec¢do (27,8%) com 18 ocorréncias, Prevencédo (16,6%)

com 11 ocorréncias e Igreja (7,5%) num total de 5 ocorréncias registadas.

Jornal de Noticias 2005 e Ocorréncias
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— Jornal de Noticias 2006
Num total de 363 publicacdes foram registadas 103 observacdes, sendo gque as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevengdo (14,5%) com 15 ocorréncias, Investigacdo

(10,6%) com 11 ocorréncias e Solidariedade (6,7%) com 7 ocorréncias,

Jornal de Noticias 2006 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Infecgdo Solidariedade Preven;ao Investigagdo Doengas oportunistas

Tematicas
— Jornal de Noticias 2007
Num total de 363 publicagfes foram registadas 82 observacfes, sendo que as que mais se

evidenciaram foram as temaéticas: Investigacdo e Terapéuticas (10,9%) com 9 ocorréncias,

Discriminacao e Prevencao (8,5%) com 7 ocorréncias.

Jornal de Noticias 2007 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Infecgdo Discriminagio Prevengéo Investigagdo Medicamentos

Tematicas

— Jornal de Noticias 2008

Num total de 364 publicagdes foram registadas 88 observacGes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevengdo (15,9%) com 14 ocorréncias, Infecgdo (10,2%)
com 9 ocorréncias, Discriminacdo (9,0%) com 8 ocorréncias e Medicamentos (5,6%) num
total de 5 ocorréncias registadas.

98



Jornal de Noticias 2008 e Ocorréncias
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Infecgdo Discriminagao Solidariedade Prevengéo Africa

Tematicas
— Jornal de Noticias 2009
Num total de 363 publicacbes foram registadas 68 observac@es, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (14,7%) com 10 ocorréncias registadas,
Investigacdo (10,2%) com 7 ocorréncias, Igreja (8,8%) com 6 ocorréncias e Terapéuticas
(7,3%) com 5 ocorréncias.

Jornal de Noticias 2009 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Sexualidade Prevengdo Investigagéo

Tematicas

— Jornal de Noticias 2010

Num total de 363 publica¢fes foram registadas 60 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temaéticas: Investigacdo (15%) com 9 ocorréncias, Infeccdo (11,6%)
com 7 ocorréncias, Africa (10%) num total de 6 ocorréncias e Terapéuticas (8,3%) com 5
ocorréncias.
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Jornal de Noticias 2010 e Ocorréncias

=}
L

Ocorréncias

Terapéuticas Infecgdo Pravengao Investigagdo

Tematicas

— Jornal de Noticias 2011
Num total de 363 publicagfes foram registadas 41 observacOes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Infeccdo (17%) com 7 ocorréncias, Medicamentos (12,1%)

com 5 ocorréncias e Terapéuticas (9,7%) com 4 ocorréncias.

Jornal de Noticias 2011 e Ocorréncias

=]
1

Ocorréncias

Terapéuticas Infec;édo Discriminagéo Africa Medicamentos

Tematicas
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— Publico 2004
Num total de 364 publicacbes foram registadas 38 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temaéticas: Prevencdo e Infeccdo (13,1%) com 5 ocorréncias e

Discriminacéo (5,2%) com 2 ocorréncias.

Piblico 2004 e Ocorréncias

=}
L

Ocorréncias

Infeccéo Sexualidade lgreja Preven;ao Sentimentos

Tematicas

— Publico 2005

Num total de 363 publicages foram registadas 85 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (12,9%) com 11 ocorréncias, Infeccéo (11,7%)
com 10 ocorréncias, Associacdes (9,4%) com 8 ocorréncias e Toxicodependéncia (5 ,8%) num

total de 5 ocorréncias.

Publico 2005 e Ocorréncias

Ocorréncias

0
Toxicodependéncia Infec;do Prevengdo Africa Investigagdo Medicamentos Associagies

Tematicas

101



— Publico 2006

Num total de 363 publicacbes foram registadas 85 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (15,2%) com 13 ocorréncias registadas,
Infec¢do (11,7%) com 10 ocorréncias, Investigacao (7,0%) com 6 ocorréncias e Igreja (5,8%)

num total de 5 ocorréncias.

Pablico 2006 e Ocorréncias

Ocorréncias

Infec;do Igreja Pravengio Investigag o Informagao Medicamentos

Tematicas

— Publico 2007

Num total de 363 publicacbes foram registadas 72 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as temaéticas: Prevencdo (16,6%) com 12 ocorréncias, Discriminacao
(13,8%) com registo de 10 ocorréncias, Infec¢éo (11,1,%) com 8 ocorréncias e Solidariedade
(8,3%) com 6 ocorréncias.

Publico 2007 e Ocorréncias

Ocorréncias

Infecgdo Discriminagdo Solidariedade Prevencio Medicamentos

Tematicas
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— Publico 2008

Num total de 364 publicacbes foram registadas 75 observacfes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Discriminagdo (18,6%) com 14 ocorréncias, Investigacdo
(14,6%) com 11 ocorréncias, Prevencao (9,3%) com 7 ocorréncias e Solidariedade (6,6%)

com registo de 5 ocorréncias.

Piblico 2008 e Ocorréncias

o

Ocorréncias
=

Discriminagdo Solidariedade Prevencéo Investigagdo

Tematicas

— Publico 2009

Num total de 363 publicacbes foram registadas 48 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Prevencdo (18,7%) com 9 ocorréncias, Infec¢do (14,5%)
com 7 ocorréncias e Investigacdo (10,4%) com registo de 5 ocorréncias.

Publico 2009 e Ocorréncias

QOcorréncias

Infec;do Discriminagao Hemafilia Prevencdo Africa Investigagdo

Tematicas
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— Publico 2010
Num total de 363 publicacbes foram registadas 47 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Preservativo (12,7%) com 6 ocorréncias, Investigacdo

(10,6%) com registo de 5 ocorréncias e Terapéuticas (8,5%) com 4 ocorréncias.

Publico 2010 e Ocorréncias

Ocorréncias

Terapéuticas Infeccéo Prevengio Preservativos Investigagdo Medicamentos

Tematicas

— Publico 2011
Num total de 363 publicacGes foram registadas 38 observacdes, sendo que as que mais se
evidenciaram foram as tematicas: Infeccdo (13,1%) com registo de 5 ocorréncias,

Investigagdo e Legislacdo e Discriminacgéo (7,8%) num total de 3 ocorréncias.

Publico 2011 e Ocorréncias

=]
1

Ocorréncias

Terapéuticas Infeccdn Discriminagio Legislagdo Investigacdo Associagies

Tematicas
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Discussao de Resultados

Apos andlise dos dados obtidos, podemos afirmar o seguinte:

Relativamente &s Temaéticas, foram realizadas 2058 observagdes considerando os quatro
jornais e o periodo compreendido de 2004 a 2011. As tematicas com mais ocorréncias foram a
Prevencdo (13,2%), Infeccdo (12,1%), Terapéuticas (9,6%), Investigacdo (7,2%),
Discriminac&o (6,1%), Africa (5,1%).

Perante estes dados podemos constatar que contrariamente ao que seria de esperar, 0 tema
Prevencao ganhou espaco na imprensa escrita ao longo dos anos, sendo possivel verificar que
comecaram a ser publicados variados artigos relacionados com informacdo Util a prevencao
da doenga.

Relativamente ao tema Infeccdo é compreensivel que apareca em grande numero,
considerando que existe um largo numero de noticias relacionado com 0s numeros e
estatisticas relativamente & infeccdo pelo VIH/SIDA. E muito comum encontrar noticias que
abordem o numero de pessoas existentes, ndo s6 em Portugal mas no resto do Mundo, que
tenham contraido o VIH ou SIDA e noticias que abordem a doenca e o conhecimento
adquirido sobre esta no desenvolver das investigacdes realizadas ao longo dos anos.

As Terapéuticas, também contrariamente ao que também era esperado sdo cada vez mais
frequentes nos jornais portugueses, noticias que nem sempre fidedignas ou passiveis de
verdade cientifica mas que de alguma forma acabam sempre por alertar para as hipoteses de
tratamento existentes, com especial incidéncia no tratamento medicamentoso através de
antiretrovirais. No seguimento do tema Terapéuticas, surge também o tema Investigacdo em
destaque.

As noticias relacionadas com a investigacdo estdo essencialmente relacionadas com novos
estudos realizados, essencialmente com o objectivo de encontrar a cura para este fenémeno
que afecta milhdes de pessoas.

Posteriormente verificamos que o tema Discriminacdo também ganhou algum relevo na
imprensa escrita, 0 que se releva muito importante, considerando que ha e sempre houve
discriminagdo, mas no entanto sempre existiu uma certa relutancia em assumir-se que esta
existe e que € um dos maiores motivos para que se esconda a doenca do resto da sociedade, na
tentativa de evitar o estigma associado a esta.

Por (ltimo, verificou-se que a tematica Africa também assume grande importancia na
imprensa escrita, 0 que no entanto e contrariamente as outras tematicas, seria de esperar

porque é neste continente que existe 0 maior numero de seres humanos infectados, porque é
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também aqui que ainda se regista uma maior dificuldade de acesso ao tratamento. No entanto
um dos motivos para o tema Africa ser cada vez mais discutido na imprensa escrita também
estd relacionado com o facto de ser sempre mais “facil” falar sobre esta doenca, quando se
trata dos “outros”, quando se trata de outros paises o que de alguma forma permite que se

“esconda” a dimensdo desta na nossa sociedade.

O Correio da Manhd registou ao longo do periodo analisado variadas teméaticas com mais
destague, no entanto, a tematica Terapéuticas, Criminalidade e Prevencdo foram as que mais
se evidenciaram. Considerando que na opinido publica, o Correio da Manhd estd mais
associado ao “jornal do povo”, ao jornal que aposta mais no sensacionalismo, ndo seria de
esperar que tematicas como Terapéuticas e Prevencdo ganhassem destaque, mas tem vindo a
acontecer embora as noticias publicadas nunca sejam alvo de grande destague mas sim
pequenos artigos. Relativamente a tematica Criminalidade, ja vai mais de encontro ao que
seria de esperar, porque sdo noticias que apostam no facto de tentar impressionar e chocar,
normalmente relacionadas, por exemplo, com assaltos onde o assaltante é seropositivo e

ameaca as suas vitimas com algum objecto supostamente infectado.

O Diério de Noticias € um jornal que possui uma populacdo — alvo mais reduzida, mas que se
encontra no mercado com uma credibilidade que vai surtindo efeito no nimero de publicacGes
vendidas e neste caso a tematica mais abordada é a Prevencdo, em que as noticias apostam
francamente numa tentativa de alertar sobre 0s riscos que existem e quais 0s comportamentos
e alternativas existentes para quem ja sofre ou ndo desta doenca. Também a categoria
Infeccdo ganha destaque, sendo possivel constatar que ja existe uma aposta em noticias sobre
0 que é a doenca e como se transmite. Esta teméatica também se encontra relacionada com a
divulgacdo da dimensdo da doenca no mundo, nomeadamente no que respeita a nUmeros e
percentagens sobre individuos infectados. Curiosamente a tematica Terapéuticas aparece em
terceiro lugar, sendo que seria de esperar que um jornal que aposta em noticias direccionadas
para a prevencdo também desse grande destaque &s terapéuticas existentes, ou seja,

proporcionasse mais informagao sobre os tratamentos medicamentosos e novas investigacgoes.

O Jornal de Noticias aposta em noticias dirigidas a tematica Prevencao e a tematica Infeccéo.
Existe uma prevaléncia de noticias relacionadas com a adopg¢do de medidas de prevencéo,
sejam relacionadas com atitudes preventivas mas também noticias que chamam a atencdo para

o0 outro lado da prevencéo, ou seja, a falta de medidas preventivas ou sobre o fraco impacto
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destas na sociedade. As noticias relacionadas com a Infeccdo, de acordo com o0 que se
verificou nos outros jornais também védo ao encontro da divulgacdo de noticias sobre
estatisticas relacionadas com a doenca e com historias de vida de quem vive a infeccdo na

primeira pessoa.

O Publico incide especial destaque em artigos jornalisticos sobre Prevencéo e Infeccdo, o que
de alguma forma vai de encontro ao que se verificou na analise aos jornais anteriores. No
entanto, o jornal Publico apresenta uma maior coeréncia ao longo dos anos em analise, sendo
qgue em 8 anos as tematicas Prevencdo e Infeccdo destacam-se em 5 anos, o que demonstra
uma preocupacdo social em divulgar noticias que incidam naquilo que é a maior arma para
este fendbmeno que ndo tem, ainda, cura, que é a prevencdo. Ao mesmo tempo assume a
responsabilidade em publicar artigos que descrevem a doenca e a sua dimenséo ndo sé a nivel

nacional, mas também no resto do mundo.

Em relagdo as categorias, que ap6s anélise nos forneceram informag&o relativa ao contetdo
das noticias, ou seja, ao que realmente € escrito e qual o conjunto de palavras mais utilizado
nos artigos publicados, verificou-se quais as que mais se destacaram nestes ultimos anos,
nomeadamente: Infeccdo (24,1%), Doenca (13,7%), Terapéuticas (12,2%) e Prevencao
(11,2%).

Relativamente a categoria Infeccdo que foi aquela que mais se destacou, é visivel que existe
uma grande predominancia em utilizar nos artigos expressdes como Infeccdo, Infectar,
Contéagio, Contaminados, Contaminacéo, Contrair, Portador, Infectado e Transmissdo. A
categoria Doenca surge em segundo lugar como a mais utilizada e incorpora as expressoes,
Doenca e Doentes, o que se podera justificar porque é a palavra que mais facilmente se
associa ao VIH/SIDA, uma doenca e as vitimas dela, como os doentes.

A categoria Terapéuticas, engloba expressdes como Vacina, Medicacdo Antiretroviral,
Medicamentos, Terapéutica e Tratamentos, 0 que vai no sentido do largo nimero de noticias
relacionadas com esta categoria, consequéncia da investigacdo que tem vindo a ser feita ao
longo dos anos.

Por altimo a categoria que mais observacdes registou é a Prevencdo que engloba as
expressdes, Prevencdo, Informacdo, Informar, Educacdo, Educar, Consciencializacéo,
Sensibilizacdo e Campanhas. E perceptivel que existam variados artigos que maioritariamente
fazem uso destas expressdes se considerarmos que também nas tematicas a Prevencao ganhou

grande destaque, comecou a ser dado mais visibilidade as campanhas preventivas.
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Na andlise das categorias nos quatro jornais referente aos anos de 2004 a 2011 (inclusive),
verificou-se que € comum a todos os jornais e em todos 0s anos em andlise a prevaléncia da
categoria Infecco e da categoria Doenca.

No jornal Correio da Manhd é possivel verificar que em oito anos, a categoria Infeccéo
predomina nesses mesmos 0ito anos e a categoria Doenga ganha destaque em 6 anos dos 8 em
andlise.

No caso do jornal Diario de Noticias, a categoria Infeccdo também se destaca ao longo dos
oito anos, a categoria Doenca em quatro anos e a categoria Prevencdo em trés anos, embora
tenha ocorrido um decréscimo nesta Gltima, nos anos mais recentes.

No Jornal de Noticias a categoria Infeccdo volta a destacar-se com a maior percentagem nos
oito anos em analise, a categoria Terapéuticas em metade dos anos em analise e a categoria
Doenca em trés.

Mais uma vez no jornal Publico também se verifica esta tendéncia, sendo que a categoria
Infeccdo destaca-se com o maior nimero de ocorréncias durante seis anos e a categoria

Doenca em cinco anos.

Quanto as unidades de analise, apds a pesquisa e observacdo exaustiva é possivel inferir que
os valores mais elevados relativamente a categoria Doenga, registam-se na unidade de analise
Doenca com uma prevaléncia de 63,7%, na totalidade. O Diario de Noticias, ano de 2009, foi
o jornal que mais observacdes registou, sendo que o Jornal de Noticias, ano de 2011 apenas
registou 12 unidades de analise.

A categoria Terapéuticas e respectivas unidades de analise registaram uma prevaléncia de
40% e a unidade de analise com mais ocorréncias foi Tratamentos com 661 observac6es. O
Diario de Noticias, ano 2006, foi o que registou menos observacdes, apenas 28, por outro
lado o Diario de Noticias de 2009 e o Jornal de Noticias de 2006 foram 0s que registaram
mais observacdes, 106 ocorréncias.

No registo de ocorréncias relativamente as unidades de andlise da categoria Prevencao, foi a
unidade de andlise Prevengdo que mais ocorréncias obteve, com 677, 0 que corresponde a
44,6% das observac@es. O jornal que mais observagdes registou foi o Diario de Noticias 2009
com 140 observaces, 0 Jornal de Noticias de 2011 apenas obteve 14 ocorréncias ao longo de
todo o ano.

As unidades de analise mais registadas no estudo realizado a estes 4 jornais e ao longo dos

ultimos 8 anos, foram as subcategorias da Infeccdo com um total de 3297 observagdes, sendo
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que foi no Diéario de Noticias de 2009 que existiu um maior registo de unidades de analise,
num total de 231. O Jornal que registou o valor mais baixo de ocorréncias foi o Diario de
Noticias de 2006 com apenas 41 observagdes no total. A unidade de analise mais observada
foi Infectado com 966 observacdes, o que corresponde a 29,2% das ocorréncias, por outro

lado a subcategoria com menos observacdes foi Infectar, com apenas 160 observaces.
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Conclusao

Apbs a analise de contetdo realizada e considerando que dispinhamos de uma grelha
consideravel com unidades de analise muito abrangentes permitiu-nos concluir que apesar do
que foi anteriormente descrito, quando entramos no campo do “como se escreve” e “o que se
escreve” destacam-se as categorias Infeccédo (24,1%) e Doenca (13,7%), no entanto estd a
ocorrer uma evolucdo favoravel se considerarmos que as categorias Terapéuticas (12,2%) e
Prevencdo (11,2%) sdo as categorias, logo a seguir, com as maiores percentagens de
ocorréncias.

Relativamente as categorias que mais se destacaram, nomeadamente na categoria Infecgao,
concluiu-se que os artigos jornalisticos analisados apostam fortemente em expressfes deste
caracter quando se fala do fenémeno VIH/SIDA. Se por um lado é perceptivel que este facto
ocorra porque o tema central dos artigos é essencialmente a infeccdo e as pessoas afectadas
por esta, por outro lado ndo existe uma renovacdo do vocabulario utilizado quando se
pretende escrever sobre o VIH/SIDA. Na sequéncia desta concluséo, verifica-se que quando
ndo se fala em infeccdo e em infectados, fala-se em Doenca e doentes, é a forma de expressdo
alternativa para se escrever sobre o VIH/SIDA, dai que sejam as duas categorias com mais
ocorréncias registadas.

No entanto podemos inferir que existe uma tendéncia para apostar em expressdes relacionadas
com a categoria Terapéuticas e Prevencao, o que ndo vai de encontro ao que era esperado, ou
seja, cada vez mais se escreve sobre formas de tratamento e sobre medidas preventivas.
Relativamente a categoria Terapéuticas verificou-se que as noticias estdo essencialmente
relacionadas com os medicamentos antiretrovirais e o desenvolvimento nos estudos e
investigacBes sobre estes e com potenciais tratamentos/curas, 0 que nem sempre sdo noticias
verdadeiramente vidveis € que por vezes levam a um certo “engano”, no entanto, ja €
perceptivel uma maior prevaléncia para este tipo de noticias em detrimento de outra menos
verdadeiras ou cientificamente provadas. No caso da categoria Prevencdo, é surpreendente
verificar que existe nos Ultimos anos uma preocupacdo em apostar neste tema, que é
essencialmente o caminho mais exequivel para combater este flagelo. As noticias relacionadas
com a prevencdo estdo essencialmente relacionadas com a transmissao de informacéo sobre
medida preventivas a adoptar e sobretudo com a falta destas na sociedade, muitas vezes
verifica-se que sdo artigos jornalisticos que salientam a falta de informagéo ou a inércia da

sociedade para combater a infeccdo e promover comportamentos de caracter preventivo.
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No total de 22 categorias analisadas, existem categorias com pouca expressdo, Como €
0 caso da Promiscuidade, com apenas 0,1% das observaces e a categoria Medo (0,4%). Isto
revela que ja ndo existe um especial enfoque no estigma associado a promiscuidade que tantas
vezes apareceu relacionado a infecgdo pelo VIH/SIDA, perante isto podemos afirmar que ja
existe um certo cuidado com a utilizacdo de expressdes como esta, fortemente associada a um
esteredtipo. O mesmo se verifica na categoria Medo, a sua presenca nos artigos jornalisticos
praticamente ndo tem expressao, 0 que demonstra que ja ndo é necessario utilizar este tipo de
expressdes de caracter negativo para chamar a atencdo para esta realidade, criando receio no
publico que Ié os jornais em anélise.

No caso das unidades de analise (subcategorias) verificou-se que no caso da categoria
Infeccdo, a mais utilizada foi Infectado, revelando que apesar de tudo ha uma especial
predominancia em usar uma expressao fortemente associada a doenca e ao facto de que
guando se usa uma expressdo como esta, estar automaticamente associado a algo que ndo é
positivo. Na categoria Doenca a unidade de analise mais observada foi precisamente Doenca
0 que ndo surpreende porque é essencialmente disso que se esta a falar, de uma doenca que
afecta milhdes de pessoas. Esta conclusdo reforca o que ja foi anteriormente afirmado, ou
seja, estas expressdes sdo as Unicas encontradas pela imprensa escrita para se referir ao
VIH/SIDA.

Na categoria Terapéuticas que também se evidenciou neste estudo, o principal
enfoque é dado a expressdo Tratamento, o que permite inferir que quem noticia esta ciente
que o tratamento da doenca continua a ser o grande desafio e objectivo de quem dedica anos a
investigacdo sobre o fendmeno VIH/SIDA. Quem noticia também tém nogdo que € esta a
resposta que falta quando se fala em VIH/SIDA, a cura, o tratamento, é aquilo que o leitor
gostaria de ler quando abrisse o jornal, o que leva algumas vezes a titulos enganadores e
susceptiveis de criar uma certa “esperan¢a”, mas que por vezes pouca ou nenhuma
informagao nova transmitem.

Por ultimo na categoria Prevencdo, a expressdo que mais sobressai € a Prevencao, 0
gue uma vez mais reforca o que ja foi anteriormente afirmado, isto é, comeca a ser visivel
uma preocupacao com o prevenir da doenga mas também uma maior prevaléncia de noticias
onde a palavra prevengdo ganha destaque como chamada de atencdo para a falta desta na
cultura de determinadas sociedades.

Apos analise de todos os dados referentes aos 4 jornais — Correio da Manhd&, Diario de
Noticias, Jornal de Noticias e Publico — publicados durante o ano de 2004 a 2011, podemos

concluir que relativamente as tematicas, constatou-se que a temética Prevencdo se destacou
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como a mais presente nos artigos jornalisticos, com 13,2% das observacgdes, contrariando
assim o que era inicialmente expectavel, ou seja, as atitudes de quem publica as noticias
parece estar a ir no caminho mais vidvel ao apostar na divulgacdo de noticias de caracter
preventivo e de transmissao do conhecimento.

A tematica Infeccdo, em segundo lugar, com 12,1% das observacdes. Este facto
prende-se essencialmente com o facto de existir uma elevada prevaléncia na publicacdo de
artigos cujo tema central esta relacionado com divulgacdo (por vezes massiva) de nimeros
associados a doenca, ndo s6 em Portugal mas no resto do mundo, ou seja, noticias em que é
dado especial destaque a quantidade de pessoas infectadas com VIH/SIDA.

A tematica Terapéuticas surge em terceiro lugar com 9,6% das ocorréncias o que € um
bom indicador da vontade da comunicacdo social escrita divulgar conhecimento sobre esta
area e sobretudo motivacao para acompanhar o desenvolvimento do conhecimento que se vai

adquirindo acerca de tratamentos medicamentosos cada vez mais evoluidos.

Concluimos que o jornal que mais noticias publicou de 2004 a 2011 foi o Jornal de
Noticias com 566 artigos e 0 que menos espaco deu a noticias sobre o VIH/SIDA na imprensa
foi o Publico com 488 artigos publicados no mesmo periodo de tempo. Apesar de tudo sdo

poucas noticias publicadas para um periodo de tempo desta dimensé&o.

Posto isto é entdo possivel concluir que ao contrario do que seria esperado estd a
ocorrer uma actualizacdo do conhecimento, estdo a desmistificar-se crencas sobre a doenca
que prevaleciam ao longo dos anos, comeca a ser visivel um maior cuidado com o que se
escreve. No entanto esta mudancga, lenta, mas positiva ndo significa que a mesma esteja a
ocorrer na sociedade em geral, mas comeca-se por algum lado e se a imprensa escrita ja
demonstra essa preocupacdo, possivelmente poderemos caminhar para a construcdo de uma
sociedade que se deixe “influenciar” por esta informag¢do de forma positiva.

E importante salientar que os jornais analisados ainda s&0 muito inconstantes na
divulgacdo de noticias sobre o VIH/SIDA, considerando que ao longo dos anos em analise
ndo houve um acréscimo consistente de artigos mais sim muitas oscila¢fes, passando-se, por
exemplo, de um ano com 103 noticias para 0 ano seguinte com apenas 82 noticias.

E necessario entender que o tema VIH/SIDA ndo é aquele que mais publicacbes
vende, por esse motivo dificilmente sera o que mais destaque ganhara nas principais paginas,

porque acima de tudo é a venda de edi¢Bes o grande objectivo das empresas detentoras destes
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jornais e enquanto existirem temas que facam primeiras paginas, resultado da vontade dos

leitores, serdo esses temas a ganhar prevaléncia.

Existem apenas 2 momentos em que sdo publicados em maior numero de artigos referentes ao
VIH/SIDA, sendo que um deles é na semana do 1° de Dezembro, por se assinalar o Dia
Mundial da Sida e outro momento € quando surge alguma noticia com mais destaque e que
“da que falar”, como por exemplo, declaracdes prestadas pela Igreja relativamente ao
VIH/SIDA que geram polémica, o0 que leva a que durante um maior nimero de dias sejam

publicadas noticias relacionadas com esse assunto em concreto.

Com base na analise realizada propunha-se que os jornalistas realizassem formacéo especifica
na area do VIH/SIDA a par do que ja acontece, por exemplo, na area da economia. Podendo
ser esta formacdo proporcionada pelo sindicato de jornalistas ou mesmo pela prépria entidade
empregadora, o que promoveria uma melhor qualificagdo dos seus profissionais e
consequentemente uma constante actualizacdo do conhecimento, por parte destes, sobre a

doenca.
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Sugestoes e Limitacoes

Apobs a realizacdo deste trabalho e como sugestdo era interessante que a analise de contetdo a
artigos publicados na imprensa escrita fosse realizada daqui a mais uns anos de forma a
perceber qual o rumo que a imprensa escrita tomou relativamente ao fendmeno do VIH/SIDA.
A par deste trabalho também era interessante fazer uma pesquisa junto dos leitores, perceber
que imprensa escrita é que Iéem e que conhecimentos possuem acerca do tema VIH/SIDA,

considerando vérias faixas etarias.

A limitacdo, na nossa opinido, mais importante que surgiu ao longo da realizacdo deste
trabalho centrou-se essencialmente na dificuldade de acesso aos artigos jornalisticos ja com
alguns anos de publicacdo. Depardmo-nos com variadas dificuldades no que diz respeito a
consulta dos artigos, relacionadas com as normas de funcionamento da Hemeroteca Municipal
de Lisboa, como por exemplo, num sé dia s6 poderem ser consultadas 12 edi¢cGes de um sé

jornal ou em certa altura estar limitada a autorizacdo para fotografar os jornais em questéo.
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Tabela 1

Grelha de categorias e unidades de analise

Categoria Toxicodependéncia

Categoria Prevencao

Toxicodependéncia Prevencao
Toxicodependente Informacéo
Drogados Informar

Droga Educacéo

Seringas Educar

Agulha Consciencializagéo
Heroina Sensibilizacao

Heroinbmanos

Campanhas

Categoria Discriminacao

Categoria Infeccéo

Categoria Sexualidade

Discriminacao Infeccéo Sexualidade
Marginalizacao Infectar Sexo Seguro
Rejeicdo Contégio Vida Sexual
Segregacao Contaminados Abstinéncia
Homofobia Contaminacao Sexo

Preconceito Contrair Relacbes Sexuais
Tabu Portador Fazer amor
Estigma Infectado Parceiros Sexuais

Transmissao

Revolucdo sexual

Categoria Prostituicéo

Categoria Sentimentos

Prostituicdo

Solidariedade

Promiscuidade

Prostituta Amor Promiscuo

Prostituto Solidao Promiscua

Mulheres da vida Culpa Perversédo

Bordéis Angustia

Casas de passe Sofrimento

Categoria Morte Categoria Preservativo Categoria
Homossexualidade

Morte Preservativo Homossexual

Morrer Camisinha Maricas

Mortalidade Camisa de Vénus Gay

Mortos Preservativo Feminino Léshica

Mortal Homossexualidade

Orfaos Bissexual
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Categoria Promiscuidade




Categoria Sexo Categoria Categoria Medo
Heterossexualidade

Relacoes sexuais duvidosas | Heterossexual Medo

Sexo ndo procriativo Heterossexualidade Terror

Relacdo sexual fortuita Inseguranca

Parceiros de ocasido

Turistas sexuais

Sexo sem penetracao

Comportamentos sexual

Categoria Doencas
Oportunistas

Categoria
Comportamentos de
Risco

Categoria Grupos de
Risco

Doencas Oportunistas

Comportamento de Risco

Grupos de Risco

Sarcoma de Kaposi

Sexo desprotegido

Homossexuais

Cancro

Partilha de seringas

Prostituicdo

Pneumonia

Préaticas sexuais de risco

Prostituta

Tuberculose

Toxicodependente

Categoria Hemofilia

Categoria Sangue

Categoria Sistema

Imunitério
Hemofilia Sangue Sistema Imunitario
Hemofilico Plasma Defesas
Sangue contaminado Dadores Globulos Brancos
Transfusdo Plaquetas

Tuberculose

Categoria Terapéuticas

Categoria Doenca

Vacina

Doenca

Medicacdo antiretroviral

Doentes

Medicamentos

Terapéutica

Tratamento
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Tabela 2
Tabela de Frequéncias e Percentagens de Categorias

categoria
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
1 Toxicodependéncia 808 6,0 6,0 6,0
2 Prevengéo 1516 11,2 11,2 17,2
3 Discriminagdo 436 3,2 3,2 20,5
4 Infecgdo 3251 24,1 24,1 44,6
5 Sexualidade 540 4,0 4,0 48,6
6 Prostituicao 159 1,2 1,2 49,8
7 Sentimentos 110 8 8 50,6
8 Promiscuidade 15 1 1 50,7
9 Morte 866 6,4 6,4 57,1
10 Preservativo 483 3,6 3,6 60,7
11 Homosexualidade 287 21 2,1 62,8
Valid 12 Sexo 80 ,6 ,6 63,4
13 Heterosexualidade 156 1,2 1,2 64,6
14 Medo 59 4 4 65,0
15 Doencas oportunistas 315 2,3 2,3 67,3
16 Comportamentos de
_ 282 2,1 2,1 69,4
risco
17 Grupos de risco 124 9 9 70,3
18 Hemofilia 94 7 7 71,0
19 Sangue 242 1,8 1,8 72,8
20 Sistema imunitario 169 1,3 1,3 74,1
21 Terapéuticas 1649 12,2 12,2 86,3
22 Doencga 1845 13,7 13,7 100,0
Total 13486 100,0 100,0
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Tabelas de ocorréncias das Unidades de Analise nos Jornais

Tabela 3

Jornal * Subcategoria Toxicodependéncia Crosstabulation

Count
Subcategoria Toxicodependéncia Total
Toxicodependénc | Toxicodependent | Drogados Droga Seringas Agulha Heroina Heroinbmanos
ia e
CM2004 7 11 0 11 7 2 3 1 42
CM2005 4 7 0 7 2 0 1 0 21
CM2006 12 11 0 19 12 1 3 0 58
CM2007 2 8 0 7 10 1 1 0 29
CM2008 2 10 0 8 6 2 3 0 31
CM2009 3 7 0 2 5 1 1 0 19
CM2010 2 2 0 4 1 0 1 0 10
Jornal CM2011 2 1 0 2 1 1 0 0 7
DN2004 1 7 0 6 0 0 2 0 16
DN2005 3 4 0 6 4 0 3 0 20
DN2006 3 2 0 4 3 0 1 0 13
DN2007 1 4 0 4 1 0 0 0 10
DN2008 1 2 0 3 0 0 1 0 7
DN2009 6 16 0 11 4 1 1 0 39
DN2010 4 9 0 12 5 1 0 0 31
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DN2011
JN2004
JN2005
JN2006
JN2007
JN2008
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JN2011
Publico2004
Publico2005
Publico2006
Publico2007
Publico2008
Publico2009
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Jornal * Subcategoria Prevencdo Crosstabulation

Count
Subcategoria Prevencao Total
Prevencgédo Informagao Informar Educacéo Educar | Consciencializa¢d | Sensibilizagao Campanhas
0
CM2004 22 9 3 8 1 0 2 5 50
CM2005 16 2 0 5 1 1 1 7 33
CM2006 22 10 0 4 0 0 4 7 47
CM2007 10 3 2 1 0 0 1 3 20
CM2008 15 7 8 4 0 0 4 0 38
CM2009 17 4 8 7 0 1 4 0 41
CM2010 16 0 8 1 0 1 1 0 27
CM2011 11 4 0 1 0 0 0 3 19
DN2004 11 6 5 4 0 0 1 0 27
Jornal
DN2005 16 6 7 3 0 3 1 0 36
DN2006 7 2 5 2 0 0 2 0 18
DN2007 13 3 3 0 0 2 2 1 24
DN2008 12 8 2 4 0 1 1 2 30
DN2009 59 26 1 19 1 0 10 24 140
DN2010 35 16 1 6 0 1 7 15 81
DN2011 11 5 0 2 0 0 0 3 21
JN2004 27 12 2 8 0 1 6 12 68
JN2005 29 7 1 5 1 0 9 12 64
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Total

JN2006
JN2007
JN2008
JN2009
JN2010
JN2011
Publico2004
Publico2005
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Jornal * Subcategoria Discriminacdo Crosstabulation

Count
Subcategoria Discriminacdo Total
Discriminacao Marginalizacdo Rejeicao Segregacdo Homofobia Preconceito Tabu Estigma
CM2004 4 0 0 0 0 1 2 0 7
CM2005 5 0 0 0 0 0 1 0 6
CM2006 9 1 0 0 0 1 0 4 15
CM2007 3 0 0 0 0 0 0 2 5
CM2008 7 0 0 0 0 2 0 1 10
CM2009 6 0 0 0 0 5 1 0 12
CM2010 4 1 0 0 0 0 0 3 8
CM2011 2 0 0 0 0 0 0 3 5
DN2004 3 0 0 0 0 1 0 1 5
Jornal DN2005 8 0 0 0 0 0 1 2 11
DN2006 5 1 0 0 0 5 1 3 15
DN2007 2 0 0 0 0 1 0 1 4
DN2008 8 0 0 0 0 0 1 2 11
DN2009 28 2 2 1 0 1 1 8 43
DN2010 16 2 1 0 0 0 1 4 24
DN2011 7 0 0 0 0 0 0 3 10
JN2004 5 0 0 0 0 3 0 0 8
JN2005 6 0 0 0 0 0 0 2 8
JN2006 8 0 0 0 0 3 1 4 16
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Jornal * Subcategoria Infec¢cdo Crosstabulation

Count
Subcategoria Infeccéo Total
Infeccdo Infectar Contagio | Contaminados | Contaminacdo Contrair Portador Infectado Transmissao
CM2004 25 8 14 8 4 4 6 28 5 102
CM2005 15 2 8 3 3 3 7 29 7 77
CM2006 29 2 17 9 5 5 14 46 13 140
CM2007 28 7 15 9 10 3 9 31 12 124
CM2008 22 2 9 1 1 3 8 33 13 92
CM2009 30 5 10 4 4 0 6 24 9 92
CM2010 21 6 6 4 6 3 4 23 4 7
CM2011 18 0 1 3 2 2 5 10 2 43
DN2004 15 0 4 1 1 2 3 16 6 48
Jornal DN2005 24 3 4 4 0 5 8 24 7 79
DNZ2006 12 3 2 4 1 1 1 12 5 41
DN2007 16 3 4 1 1 2 6 14 4 51
DN2008 22 1 3 0 1 1 7 23 12 70
DNZ2009 71 8 12 5 4 8 24 61 38 231
DN2010 53 5 8 3 8 11 10 46 17 161
DN2011 22 1 2 2 2 4 8 20 9 70
JN2004 24 5 3 4 1 3 5 32 8 85
JN2005 33 3 6 0 3 4 11 30 11 101
JN2006 43 7 11 8 7 6 20 50 22 174
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89

144

163
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134

76
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46
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Jornal * Subcategoria Sexualidade Crosstabulation

Count
Subcategoria Sexualidade Total
Sexualidade Sexo Seguro Vida Sexual Abstinéncia Sexo Relacdes Parceiros
Sexuais Sexuais
CM2004 3 6 0 2 6 7 1 25
CM2005 2 0 2 5 5 5 4 23
CM2006 3 2 0 5 3 3 1 17
CM2007 0 0 1 0 0 3 1 5
CM2008 2 1 2 0 2 5 1 13
CM2009 4 1 1 5 3 7 0 21
CM2010 2 1 0 0 4 2 1 10
CM2011 1 0 1 0 5 3 0 10
DN2004 1 1 2 0 1 3 0 8
Jornal
DNZ2005 3 2 2 2 4 2 1 16
DN2006 3 1 0 0 3 2 0 9
DN2007 1 0 1 1 2 2 1 8
DN2008 3 1 0 0 1 4 1 10
DNZ2009 7 3 6 5 11 9 5 46
DN2010 4 1 5 0 5 11 3 29
DN2011 1 1 0 1 7 2 1 13
JN2004 4 0 1 1 2 6 0 14
JN2005 8 1 1 1 6 7 3 27
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Jornal * Subcategoria Prostituicdo Crosstabulation

Count
Subcategoria Prostituicao Total
Prostituicdo | Prostituta | Prostituto Bordéis

CM2004 1 2 0 0 3
CM2005 8 10 0 1 19
CM2006 2 1 0 0 3
CM2007 2 0 1 0 3
CM2008 1 0 0 0 1
CM2009 1 3 0 0 4
CM2010 3 5 1 1 10
CM2011 0 1 0 0 1
DN2004 3 1 0 0 4
DN2005 5 5 1 0 11
DN2006 0 1 0 0 1
DN2007 3 3 0 0 6
DN2008 2 0 1 0 3
DN2009 3 2 0 0 5
DN2010 3 0 1 0 4
DN2011 3 1 1 0 5

Jornal
JIN2004 3 4 1 0 8
JN2005 8 2 0 0 10
JN2006 3 3 0 0 6
JN2007 3 2 0 0 5
JN2008 2 0 0 0 2
JN2009 2 1 0 0 3
JN2010 1 2 0 0 3
JN2011 0 1 1 0 2
Publico2004 5 2 1 1 9
Publico2005 8 5 0 0 13
Publico2006 2 2 1 0 5
Publico2007 1 1 0 0 2
Publico2008 2 1 0 0 3
Publico2009 2 1 0 0 3
Publico2010 1 1 0 0 2
Publico2011 2 1 0 0 3

Total 85 64 10 3 162
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Count

Jornal * Subcategoria Sentimentos Crosstabulation

Subcategoria Sentimentos

Solidariedade

Amor

Solidao

Culpa

Angustia

Sofrimento

Total

Jornal

Total
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Count

Jornal * Subcategoria Promiscuidade Crosstabulation

Subcate

oria Promiscuidade

Promiscuidade

Promiscuo

Promiscua

Total

Jornal
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CM2008
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Jornal * Sucategoria Morte Crosstabulation

Count
Sucategoria Morte Total
Morte Morrer Mortalidade Mortos Mortal Orfaos
CM2004 5 5 1 6 1 2 20
CM2005 15 15 0 1 1 1 33
CM2006 23 9 2 8 3 2 47
CM2007 12 4 3 2 0 0 21
CM2008 14 5 4 3 3 0 29
CM2009 8 9 2 2 2 2 25
CM2010 5 5 1 0 0 0 11
CM2011 4 3 0 1 0 0 8
DN2004 6 1 0 3 0 1 11
Jornal  DN2005 14 8 3 4 2 1 32
DN2006 7 7 0 2 0 0 16
DN2007 9 5 2 2 0 1 19
DN2008 3 5 1 0 3 0 12
DN2009 15 19 12 2 5 1 54
DN2010 17 10 7 6 2 1 43
DN2011 6 2 1 3 0 0 12
JN2004 8 7 2 7 1 0 25
JN2005 13 7 2 4 0 3 29
JN2006 18 12 4 3 2 3 42
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Jornal * Subcategoria Preservativo Crosstabulation

Count
Subcategoria Preservativo Total
Preservativo | Camisinha Preservativo
Feminino

CM2004 16 3 0 19
CM2005 18 4 1 23
CM2006 19 0 0 19
CM2007 9 0 0 9
CM2008 13 0 1 14
CM2009 24 0 2 26
CM2010 19 0 0 19
CM2011 5 0 0 5
DN2004 9 0 0 9
DN2005 11 0 1 12
DN2006 6 0 0 6
DN2007 6 0 0 6
DN2008 8 0 2 10
DN2009 30 0 5 35
DN2010 28 0 0 28
DN2011 8 0 0 8

Jornal
JN2004 9 0 0 9
JN2005 11 1 0 12
JN2006 18 0 0 18
JN2007 14 0 0 14
JN2008 15 0 1 16
JN2009 19 0 2 21
JN2010 16 0 0 16
JN2011 5 1 0 6
Publico2004 17 1 3 21
Publico2005 20 0 0 20
Publico2006 20 0 0 20
Publico2007 15 0 0 15
Publico2008 9 0 0 9
Publico2009 10 0 0 10
Publico2010 17 3 1 21
Publico2011 7 0 0 7

Total 451 13 19 483
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Jornal * Subcategoria Homossexualidade Crosstabulation

Count
Subcategoria Homossexualidade Total
Homossexual Gay Léshica | Homossexualid | Bissexual
ade
CM2004 6 2 0 2 0 10
CM2005 6 0 0 1 1 8
CM2006 5 1 1 0 1 8
CM2007 2 0 0 0 0 2
CM2008 7 1 0 0 2 10
CM2009 8 1 0 0 0 9
CM2010 5 3 0 1 1 10
CM2011 2 0 0 0 0 2
DN2004 3 0 0 0 1 4
Jornal
DN2005 3 0 0 1 0 4
DN2006 6 1 0 0 1 8
DN2007 2 1 1 0 0 4
DN2008 2 0 0 2 1 5
DN2009 20 3 1 0 4 28
DN2010 9 1 0 0 2 12
DN2011 5 0 0 1 0 6
JN2004 3 0 0 0 1 4
JN2005 6 0 0 0 0 6

138




Total

JN2006
JN2007
JN2008
JN2009
JN2010
JN2011
Publico2004
Publico2005
Publico2006
Publico2007
Publico2008
Publico2009
Publico2010
Publico2011
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Count

Jornal * Subcategoria Sexo Crosstabulation

Subcategoria Sexo

Relagéo sexual

fortuita

Parceiros de

ocasido

Turistas

sexuais

Sexo sem

penetracao

Comportamentos

sexual

Total

Jornal

CM2004
CM2005
CM2007
CM2008
CM2009
CM2010
CM2011
DN2004
DN2005
DN2006
DN2007
DN2008
DN2009
DN2010
DN2011
JN2004

JN2005

JN2006

JN2007
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Total

JN2008
JN2009
JN2010
JN2011
Publico2004
Publico2005
Publico2006
Publico2007
Publico2008
Publico2009
Publico2010
Publico2011
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Jornal * Subcategoria Heterossexualidade Crosstabulation

Count
Subcategoria Heterossexualidade | Total
Heterossexual | Heterossexualid
ade

CM2004 5 0 5
CM2005 5 0 5
CM2006 11 0 11
CM2007 3 0 3
CM2008 5 0 5
CM2009 1 0 1
CM2010 2 0 2
CM2011 1 0 1
DN2004 2 0 2
DN2005 3 0 3
DN2006 5 0 5
DN2007 2 0 2
DN2008 1 1 2
DN2009 13 0 13
DN2010 2 0 2

Jornal
DN2011 1 0 1
JN2005 10 1 11
JN2006 9 0 9
JN2007 4 0 4
JN2008 9 0 9
JN2009 11 0 11
JN2010 3 0 3
Publico2004 6 0 6
Publico2005 9 0 9
Publico2006 12 0 12
Publico2007 8 0 8
Publico2008 2 0 2
Publico2009 5 0 5
Publico2010 3 0 3
Publico2011 0 1 1

Total 153 3 156
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Count

Jornal * Subcategoria Medo Crosstabulation

Subcategoria Medo

Medo Terror

Total

Jornal

Total

CM2004
CM2005
CM2006
CM2008
CM2009
CM2011
DN2005
DN2007
DN2008
DN2009
DN2010
DN2011
JN2005
JN2007
JN2008
JN2009
JN2011
Publico2004
Publico2005
Publico2006
Publico2007
Publico2008
Publico2009
Publico2010
Publico2011

g O P R W W w NN DD NN R RN RN DN RO

g N O O O O P OB O O O O O O O O 0O 0O 0o 0o 0o o o +» o

(o2}
»

~N o R w000 DB dDMNDNMNMNDNPRFP P O DN PSS DN B O DD DD O

~
[ER

143




jornal * subDoencasOportunistas Crosstabulation

Count
subDoencasOportunistas Subcategoria Doengas oportunistas Total
1 Doencas 2 Sarcoma 3 Cancro 4 Pneumonia 5 Hepatite 6 Tuberculose
Oportunistas de Kaposi
1 CM2004 1 0 0 0 4 3 8
2 CM2005 0 0 4 0 2 2 8
3 CM2006 1 0 2 0 11 9 23
4 CM2007 1 0 0 0 8 6 15
5 CM2008 0 0 3 0 4 7 14
6 CM2009 0 0 0 0 4 4 8
7 CM2010 0 0 7 0 3 3 13
8 CM2011 0 0 1 0 3 1 5
jornal 9 DN2004 0 0 0 0 2 1 3
Jornal 10 DN2005 1 0 0 0 7 1 9
11 DN2006 0 0 1 1 5 2 9
12 DN2007 1 0 1 0 2 4 8
13 DN2008 0 0 2 0 1 3 6
14 DN2009 1 0 6 0 3 3 13
15 DN2010 2 0 5 0 1 7 15
16 DN2011 0 0 0 1 3 1 5
17 JN2004 1 0 2 2 8 3 16
18 JN2005 1 0 1 1 4 1 8
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19 JN2006
20 JN2007
21 JN2008
22 JN2009
23 JN2010
24 JN2011
25 Publico2004
26 Publico2005
27 Publico2006
28 Publico2007
29 Publico2008
30 Publico2009
31 Publico2010
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jornal * subcomportrisco Crosstabulation

Count
subcomportrisco Subcategoria Comportamentos de risco Total
1 2 Sexo 3 Partilha de 4 Préticas
Comportamento desprotegido seringas sexuais de risco
de risco
1 CM2004 5 8 1 1 15
2 CM2005 6 10 0 1 17
3 CM2006 4 4 2 0 10
4 CM2007 1 6 0 0 7
5 CM2008 1 1 0 0 2
6 CM2009 5 2 0 0 7
7 CM2010 0 6 0 0 6
8 CM2011 1 0 0 0 1
9 DN2004 6 0 0 0 6
jornal Jornal
10 DN2005 6 6 0 0 12
11 DN2006 4 3 1 1 9
12 DN2007 1 3 0 0 4
13 DN2008 1 3 0 0 4
14 DN2009 5 5 2 2 14
15 DN2010 0 6 1 0 7
17 JN2004 7 2 0 0 9
18 JN2005 9 2 1 2 14
19 JN2006 11 4 1 0 16
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20 JN2007
21 JN2008
22 JN2009
23 JN2010
24 JN2011
25 Publico2004

0 w O w o ©o o

26 Publico2005
27 Publico2006 11
28 Publico2007
29 Publico2008
30 Publico2009
31 Publico2010

o A W BB B

32 Publico2011
Total 127
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Count

jornal * subgruposrisco Crosstabulation

subgruposrisco Subcategoria Grupos de risco

1 Grupos de 2 Homossexuais

risco

3 Prostituicdo A

4 Prostitutas

5

Toxicodependent

e

Total

jornal Jornal

1 CM2004
2 CM2005
4 CM2007
6 CM2009
8 CM2011
9 DN2004
10 DN2005
11 DN2006
12 DN2007
14 DN2009
15 DN2010
17 IN2004
18 IJN2005
19 IJN2006
20 JN2007
21 JN2008
22 JN2009
23 JN2010
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25 Publico2004
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26 Publico2005 2 0 0 0 0 2
27 Publico2006 7 7 1 5 7 27
28 Publico2007 3 1 0 2 2 8
29 Publico2008 3 0 0 0 0 3
31 Publico2010 4 0 0 0 0 4
32 Publico2011 0 4 0 1 3 8
Total 65 25 2 14 26 132
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Count

jornal * subhemofilia Crosstabulation

subhemofilia Subcategoria Hemofilia

Total

1 Hemofilia

2 hemofilico

3 Sangue

contaminado

4 Transfusao

jornal Jornal

Total

1 CM2004

3 CM2006

4 CM2007

6 CM2009

7 CM2010

8 CM2011

10 DN2005

11 DN2006

12 DN2007

14 DN2009

15 DN2010

16 DN2011

17 JN2004

18 JN2005

19 JN2006

20 JN2007

21 JN2008

22 JN2009

23 JN2010

24 JN2011

25 Publico2004
26 Publico2005
27 Publico2006
28 Publico2007
29 Publico2008
30 Publico2009
31 Publico2010
32 Publico2011
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jornal * subsangue Crosstabulation

Count
subsangue Subcategoria Sangue Total
1Sangue 2Plasma 3 Dadores

1 CM2004 9 1 0 10
2 CM2005 3 1 0 4
3 CM2006 9 0 1 10
4 CM2007 5 1 1 7
5 CM2008 6 0 0 6
6 CM2009 7 2 1 10
7 CM2010 4 0 2 6
8 CM2011 3 1 0 4
9 DN2004 3 0 0 3
10 DN2005 4 0 0 4
11 DN2006 7 0 4 11
12 DN2007 5 0 0 5
13 DN2008 0 1 0 1
14 DN2009 11 0 3 14
15 DN2010 6 0 1 7
16 DN2011 0 0 2 2

jornal Jornal
17 JN2004 4 0 1 5
18 JN2005 3 0 2 5
19 JN2006 10 0 2 12
20 JN2007 7 0 3 10
21 JN2008 14 0 1 15
22 JN2009 8 0 4 12
23 JN2010 4 0 2 6
24 JN2011 2 0 2 4
25 Publico2004 7 0 1 8
26 Publico2005 7 0 0 7
27 Publico2006 8 0 1 9
28 Publico2007 12 0 2 14
29 Publico2008 9 0 2 11
30 Publico2009 8 1 1 10
31 Publico2010 8 1 3 12
32 Publico2011 2 0 2 4

Total 195 9 44 248
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Count

jornal * subSistemalmunitario Crosstabulation

subSistemalmunitario Subcategoria Sistema Imunitario

1 Sistema

Imunitario

2 Defesas

3 Glébulos

brancos

4 Plaquetas

5 Tuberculose

Total

jornal Jornal

1 CM2004
2 CM2005
3 CM2006
4 CM2007
5 CM2008
7 CM2010
8 CM2011
9 DN2004
10 DN2005
11 DN2006
12 DN2007
13 DN2008
14 DN2009
15 DN2010
16 DN2011
17 IN2004
18 IJN2005
19 IJN2006
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20 JN2007 8
21 JN2008 3
22 JN2009 2
23 JN2010 4
25 Publico2004 2
26 Publico2005 9
27 Publico2006 3
28 Publico2007 3
29 Publico2008 11
30 Publico2009 1
31 Publico2010 4
32 Publico2011 2
Total 95
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jornal * subTerapéuticas Crosstabulation

Count
subTerapéuticas Subcategoria Terapéuticas Total
1 Vacina 2 Medicina 3 Medicamentos 4 Terapéutica 5 Tratamento
antiretroviral
1 CM2004 2 8 6 8 14 38
2 CM2005 4 5 9 6 11 35
3 CM2006 6 10 15 6 25 62
4 CM2007 3 11 14 7 10 45
5 CM2008 0 11 8 3 17 39
6 CM2009 4 5 8 1 14 32
7 CM2010 4 13 8 7 16 48
8 CM2011 3 4 5 2 12 26
9 DN2004 4 5 5 3 8 25
jornal Jornal
10 DN2005 1 7 3 2 10 23
11 DN2006 1 4 6 2 8 21
12 DN2007 1 9 5 3 15 33
13 DN2008 5 4 8 4 13 34
14 DN2009 11 18 20 4 53 106
15 DN2010 10 16 19 7 39 91
16 DN2011 6 8 12 3 21 50
17 JN2004 7 5 12 2 2 28
18 JN2005 3 8 9 4 26 50
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19 IJN2006 15 17 20 14 40 106
20 JN2007 8 14 14 11 24 71
21 JN2008 4 22 17 9 37 89
22 JN2009 6 9 12 4 20 51
23 JN2010 4 13 11 6 27 61
24 JN2011 2 6 8 3 15 34
25 Publico2004 5 7 7 4 13 36
26 Publico2005 5 18 20 6 38 87
27 Publico2006 3 16 21 10 30 80
28 Publico2007 3 12 13 5 27 60
29 Publico2008 8 12 13 7 22 62
30 Publico2009 4 7 7 2 18 38
31 Publico2010 2 10 15 5 17 49
32 Publico2011 4 3 11 2 19 39
Total 148 317 361 162 661 1649
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jornal * suDoenca Crosstabulation

Count
suDoencga Subcategoria Doenca Total
1 Doenca 2 Doentes

1 CM2004 33 8 41
2 CM2005 33 15 48
3 CM2006 53 23 76
4 CM2007 33 23 56
5 CM2008 38 19 57
6 CM2009 37 22 59
7 CM2010 24 18 42
8 CM2011 18 10 28
9 DN2004 18 6 24
10 DN2005 23 4 27
11 DN2006 17 9 26
12 DN2007 24 14 38
13 DN2008 30 16 46
14 DN2009 80 58 138
15 DN2010 55 38 93
16 DN2011 20 20 40

jornal Jornal
17 JN2004 40 20 60
18 JN2005 49 28 77
19 IJN2006 54 39 93
20 JN2007 51 26 77
21 JN2008 54 32 86
22 JN2009 43 27 70
23 JN2010 32 16 48
24 JN2011 9 3 12
25 Publico2004 32 16 48
26 Publico2005 55 32 87
27 Publico2006 63 24 87
28 Publico2007 40 24 64
29 Publico2008 37 34 71
30 Publico2009 28 16 44
31 Publico2010 32 16 48
32 Publico2011 21 12 33

Total 1176 668 1844
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Tabela 4
Grelha de Tematicas

TEMATICAS

Toxicodependéncia | Terapéuticas Homossexualidade | Heterossexualidade
Imigracéo Infeccdo Terceira ldade Comportamentos

de Risco
Discriminacao Prisbes Adolescéncia Asia
Morte Sexualidade Igreja Criminalidade
Legislacéo Hemofilia Solidariedade Prevencao
Tuberculose Africa Educacéo Tecnologia
Preservativos Prostituicdo Investigacao Infancia

Sangue Medo Doengas Sentimentos
Oportunistas
Grupos de Risco Saude Histdria Orfaos
Sistema Imunitario | Profissionais de | Informagao Epidemiologia
Saude
Farmacéuticas Mulheres Diagnostico Medicamentos
Associagdes China Crengas Paises em

Desenvolvimento

Preservativo

Feminino

Direitos Humanos
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Tabela 5
Tabela de Frequéncias e Percentagens de Tematicas

Teméaticas
Frequency Percent Valid Percent Cumulative
Percent
1 Toxicodependéncia 51 2,5 25 2,5
2 Terapéuticas 197 9,6 9,6 12,1
3 Homosexualidade 34 1,7 1,7 13,7
4 Heterosexualidade 10 5 5 14,2
5 Imigracdo 8 4 4 14,6
6 Infeccao 248 12,1 121 26,6
7 Terceira Idade 11 5 5 27,2
8 Comportamentos de risco 16 8 8 27,9
9 Discriminagéo 126 6,1 6,1 34,1
10 Prisdes 39 1,9 1,9 36,0
11 Adolescéncia 12 ,6 ,6 36,5
12 Asia 4 ,2 2 36,7
13 Morte 64 31 31 39,8
14 Sexualidade 46 2,2 2,2 42,1
15 Igreja 82 4,0 4,0 46,1
Valid
16 Criminalidade 79 3,8 3,8 49,9
17 Legislacéo 54 2,6 2,6 52,5
18 Hemofilia 14 7 7 53,2
19 Solidariedade 86 4,2 4,2 57,4
20 Prevencao 272 13,2 13,2 70,6
21 Tuberculose 28 1,4 1,4 72,0
22 Africa 104 51 51 77,0
23 Educacao 8 A4 A4 77,4
24 Tecnologia 2 1 1 77,5
25 Preservativos 66 3,2 3,2 80,7
26 Prostituicdo 28 1,4 1,4 82,1
27 Investigacao 148 7,2 7,2 89,3
28 Infancia 11 5 5 89,8
29 Sangue 11 5 5 90,3
30 Medo 1 ,0 ,0 90,4
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31 Doencas oportunistas
32 Sentimentos

33 Grupos de risco

34 Saude

35 Histdria

36 Orféos

37 Sistema imunitério
38 Profissional de salude
39 Informacgéo

40 Epidemologia

41 Farmacéuticas

42 Mulheres

43 Diagnostico

44 Medicamentos

45 Associacoes

46 China

47 Crengas

48 Paises em

desenvolvimento
49 Preservativo feminino
50 Direitos Humanos

Total

16
24

17

2058

100,0

100,0

91,2
92,3
92,7
93,5
93,9
94,1
94,2
94,4
95,3
95,5
95,7
96,3
96,5
98,3
99,5
99,7
99,7

99,9

100,0
100,0
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Anexo 1
Exemplos de Noticias analisadas

Publicado em 1 de Dezembro de 2007 — Correio da Manha

160



Publicado em 1 de Dezembro de 2006 — Correio da Manha

e ACTUALIDADE
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Publicado em 7 de Julho de 2004 — Correio da Manha
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Publicad 10 Setembro de 2005 — Correio da Manha




Publicado em 22 de Novembro de 2006

= e ViSeu

dos

4- e falta de cuidados de higiene.
J vedoria de Justica que conh

Tribunal de Castro Daire deter-

1 minou que trés irmaos - de
t sete, onze e 13 anos - fossem re-

l:mdm A0S pais ¢ encaminha-
; pre dvetsonammlc Para uma insti-
Viseu, devido a negligéncia

O caso foi intermediado pela Pro-

Xandre ¢ do Ricardo, Este sofre de um
atraso mental ¢ cardiacos.

A miie, Fatima Pinho, de 41 anos
~que tem mais dois filhos de 21 ¢ 23
anos de uma anterior relagio, emi-
grados na Suiga - diz que, apesar de
“pobre”. tem “todas as condicoes
para criar os meninos”. “Aquilo que
nos fizeram fol um roubo, Foram a es-

Y asi-  col : L ot
1l tuacdo atraves de uma denuncia umnmem . d losﬁnomﬁh&zﬂ_
i b pard ‘a Linha Verde ‘Recados da  tandoque fala d O
il Crianga’ (800 20 66 56). N to. comos & q‘u’:os ks vetho
! osp . que tém probl i ” .
! s e q ja tentou fugir uma vez” da institui

W RUI ARALA CHAVES

O numero de novas infeccoes de
VIH/Sida entre os consumidores de
drogas por via injectavel caiu 31%
em 2005 (857 novos casos) face a
2001 (1247), segundo o relatorio

da ONU/Sida ontem divulgado.
0 relatorio do orgao mundial
controlo da epidemia. integrado na
Organizacio Mundial de Saude
(OMS). aponta Portugal como

exemplo da “eficacia dos programas
de redugao de risco [troca de serin-

i alcool, estao “revolta-  gao onde esta internado.
0s” e prometem “tudo fazer” para re-

cuperar a tutela do Hélder, do Ale-  abusa do alcool”. mas diz “estar dis-

O casal reconhece que “por vezes

gas ou a substituicao por metadonal
na diminuicao das infeccoes por VIH
entre 0s consumidores de drogas por
via injectavel”.

Ao CM, 0 coordenador nacional
do VIH/Sida, Henrique Barros, de-
fende que “a reducao no pﬁmerodc
novos casos entre 0§ toxicodepen-
dentes prova que a diminuigao de
riscos chega a mais pessoas’’. gracas
a “intervencao de proximidade”, de

que sao exemplo as equipas de rua.
Henrique Barros entende que a tro-

Publicado em 13 de Julho de 2004

nca mal- : c\a\l".omm:‘;—-
ww"""“, 1 parém, na fregu Cabefl. nizma
tratou os filhos”, mas as O L gesta € com condi-
digoes em que vivem “dedam - R o bridade. Mas, para Fati-
muito a Wb;"? dm“"“mm | ‘TmaPinho, “ser ot ome
ou [ “fossem
nmioq"l:vivmnlmw‘ i queostihos 700
ot falta de cabega e devido | s Provedoria de Justica. o
u,.;cod',dmloseGon- ' ferta quE 08 SETVICOS Com-
nte dajunta dentne heciam a . mas
de Freguesia, proprietario da | hados da intervencio “no
e afamiia. 1 oscesultadsy Dias, di-
o o o o it eram visives” Manue Joio Dias. &
Ja Heélio Pinho, 3 . da 3
PRt rector
: g -‘St " adi que. em COnta a sua
a‘onfw;\:: que deve- | anto ‘,‘-'omto\:_a\m
riam ter } “cuidado” ¢ “pond 5 4
com g
mais tempo”. = LO. & :

0 ONU/Sida notaque &
continua a crescer a nivel mundial,
alertando para novos focos de infec-
¢do. Ha 39,5 milhoes de infectados
com VIH (seropositivos) em todo 0
mundo. Das 4,3 milhoes novas in-
8 milhoes (65%) t‘m 1
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Publicado em 12 de Maio de 2004 — Correio da Manha




Publicado em 14 de Julho de 2006 — Correio da Manha
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